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ANTOLOGIA  IHEDIGA 


SEZIONE  PRIMA 

SAGGI  E  MEMOUE 

LA  BfSDIGINA  OMSOPATIGA 

Considerata  nelle  sue  relazioni  collo  Siato  j  Qsservasioni  del  Sig.  Doti. 
A.  Vbttbr  Medico  in  Berlino  ec. 


JTrìncipio  di  Stato  fondato  snile  massime  saggie  del  nostro  Goyer- 
no  (i)  è  quello  di  non  ingerirsi  punto  nell'essenziale  delle  Scienxe.  Sic- 
come nella  possibile  ed  illimitata  estensione  del  commercio  cÌTÌle  si  ray- 
Tisa  il  mtxio  il  pia  semplice  per  Faccrescimento  della  pubblica  prosperità, 
così  da  lungo  tempo  sembra  deciso  >  cbe  eziandio  la  coltura  dello  ^irito 
non  possa  cb'  essere  impedita  da  restrizioni  dogmatiche ,  e  cbe  qualun- 
que errore  sia  tanto  pia  facile  a  riconoscersi,  quanto  gli  è  maggiormente 
concesso  di  svilupparsi  e  distendersi  alla  luce  del  giorno. 

Questo  principio  non  regge  però  senza  essere  condizionato;  imperoc- 
cbè  Te  n'è  un  altro  ad  esso  superiore,  cioè  suprema  leXy  sàlus populil 
Fino  a  cbe  una  Scienza  si  aggira  nella  propria  sfera,  e  si  combattono  la 
teorica  contro  della  teorica,  l' osserrazione  contro  dell' ossenazione,  il  prin- 
cipio del  noh,  intervento  è  riconosciuto  e  rispettato  per  parte  dello  Stato 
come  principio  assoluto.  Ma  quando  la  Scienza  presta  servigi  essenziali  ed 
indispensabili  allo  Stato,  quest'ultimo  entra  in  allora  nd  pieno  diritto 
di  giudicarla,  e  così  investito  si  costituisce  col  £uto  moderatore  intelligen- 
te di  qualunque  scientifico  sovvertimento. 

Bue  sono  i  punti  da  osservarsi  in  questo  caso.  Lo  Stato,  qual  rap- 
presentante dell'autorità  scientifica  non  avrebbe  in  primo  luogo  diritto 
d'immischiarsi  nell'andamento  della  Scienza,  se  non  in  quanto  ne  abbi- 
sogna pe'suoi  fini,  e  dovrebbe  poi  in  secondo  luogo  operare  in  modo  cbe 


(I)  L»  Aiidre  btaidt  di  p«lan  del  G«v«rM  Pittiino.  Lo  itoM  dtmi  dira  del  ftien*  Go- 
Àwtrìtco ,  U  fttle  cea  sacgfo  ftoirvediBeito  U  di  già  ieterdello  I'  ctercìiio  deirOMoratui. 

AiiTOL.  MED.  Sem.  IL  i 
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la  sna  mflnenia  noa  asmu  rappartttu  di  iw  attacco  oalUe^  o  di  hm 
suprema  sentenza  costitnendosi  gindice  in  cansa  propria. 

Qoeste  massime  appliale  alk  rebaiooi»  cbe  legaao  la  Hedictsa  silo 
Stato  9  non  si  lasciano  senta  di£Scoltà  STilsppare  come  qoi  si  desidera. 
Tottafia  ci  crediamo  obbligati  di  tentarne  T  impresa  1 

n  benessere  sodale  è  T oggetto  della  soUecitndine  d'ano  Stato. 
L'oggetto  della  Sdenta  medica  sta  nel  tener  d'occhio  la  conservaiione 
della  Tita  umana,  e  la  condinonc  de'  cangiamenti  fisici  risultanti  dalla  tì- 
cenderole  attraxione  e  ripulsione  fra  l'indiriduo  e  l' universo  (i). 

Da  quanto  si  Korge ,  cbe  amendue  questi  punti  nulla  banno  di  comune, 
TOgliono  essere  ritenuti  come  perfettamente  indipendenti  l'uno  dall' altro  ^ 
t  defono  pure  come  tali  sussistere. 

Per  quanto  però  la  Sdensa  medica  riconosu  tali  stati  e  cangiamenti, 
troyasi  la  medesima  in  pari  tempo  nell' obbligo  di  soddisfare  ad  uno  dei 
soyraccennati  oggetti,  doè  al  mantenimento  dd  benessere  fisico  dell'uomo. 

La  Sdensa  medica  può  in  astratto  tanto  nuocere  cbe  giorare  agli 
nomini,  in  quanto  cbe  l'una  e  l'altra  cou  è  fondata  nella  sua  essensialìtà. 
Gb'essa  poi  non  possa  così  operare,  egli  è  perchè  lo  Stato  la  mantiene 
ne'  limiti  della  sua  utilità  così  comandati  daUa  suprema  legge  del  bene 
del  popolo. 

La  Medicina  pratica  però,  cbe  i  la  vera  Arte  medica,  i  esiensiaU 
mente  subordinata  allo  Stato.  Separata  dall'immenso  complesso  delle  cogni- 
xiooi,  in  cui  è  compresa,  ne  appalesa  l'effetto  con  risultamenti  scien- 
tifici e  fiundamenlali,  non  già  per  ammassare  ulteriori  cognitioni,  ma  solo 
per  conservare  la  ?iu,  la  salute,  ed  ogni  possibile  prosperità  fisica  dei 
dttadtni,  n  genere  amano  non  è  per  essa  un'idea  astratta;  dappoiché  lo 
scopo  suo  i  di  occuparsi  dell'  individuo,  e  della  salute  di  questo  individuo. 
Per  tal  titolo  diventa  nna  professione,  che  essenxialmente  la  lega  e  la 
subordina  allo  Stato. 

Fin  qoi  ogni  cosa  è  semplice  e  chiara.  Lo  Stato  deve  ^esercitare  di« 
ritto  assolato  suUa  Medicina  pratica,  e  sulla  sua  stessa  teorica,  onde  im- 
pedire die  il  sociale  benessere  ne  sia  sconvolto;  e  quando  ciò  fiosso  per 
succedere  gli  è  ài  diritto  di  difendersi,  perchè  così  difende  e  proteg- 
ge la  conservaiione,  la  vita  e  la  firaxa  de'  suoi  amministrati.  Trattandosi 
di  vita. politica,  il  sovvertimento  recato  dalla  Medicina  è  oggetto  non  già 
di  dottrine  astratte,  ma  bensì  di  asioni  e  di  vie  di  fatto.  Non  è  quindi 
dd  tatto  giusto  il  paragone  fra  la  Fibsofia  e   la  Medicina   istituito  dal 

(I)  VOm  Mk  Scìcna  MtAca  Icn  ciicn  cowidcnla  n  talU  ^paala  la  ni  tàtmmt,  h  It 
«i  woU  micOT»  I*  iaflMDBa,  cke  ctcrcito  sorci  Ulti  gU  elcMnti  di  cu  iMÌMfU.  L' Arte  mtikM 
MB  è  die  a  reno  staccato,  e  BCflio  la  ferie  foedaMortale  eostilaoite  la  Sdeaaa  della  VLtòmtp 
la  qnale  per  rìceMscCTc  oone  possa  ficohdine  allo  «tato  aormale  gli  stati  delb  vita,  cke  se  m  scostaao» 
i^eve  prìna  d'ogni  àMra  cosa  coasidcrare  la  vita  e  l'idea  uiirenale  delle  sopraoconale  nlaaioBi  di  csm 
ia  gaÌM»  che  I  progressi  ddla  Fisiologi  e  d'ega' altra  disdpNia,  cbe  vi  apparticM,  poisaao  esser» 
«ìleMli  8m1m  coase  awiasaMuili  della  MiliciM  li  gcMiale.  Dd  nsld  acMni  sdmt  ha  ■»  scof* 
Hmk  ddb  fv^fria  denu 
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%  Umk,  JlmóA  tOcttlMAlt  «itmk  b  m  opmitM  ttr«raissibilità 
idU  etra  MMopalica.  ImcgMado  um  tal  qiale  Filowfia  coMt  si  dtf« 
agire,  fmb  man  itk  pam  ia  pariaalo  U  aonle  e  la  reUgiaBey  au  cxiaa- 
£»  4irellaaicata  le  opcnaioai  delb  SuiOi  sdl'itteiia  gaisa  cke  ti  per» 
BMttetse  alla  Medicina  d'iatcgnaie  i  aMBÙ  per  dirtroggge  la  vita  ^degB 
aoaùiii.  Lo  Stala  bob  de?e  al  cerio  peaiare  alla  dottrina,  ma  bensì  e^ 
è  in  obbligo  d'impedite,  cbe  sia  pasta  in  pratica  «na  dottrina  in  per*^ 
fetta  contraddiiioae  de'  sooi  in!  e  de'  suoi  oggetti. 

Qoi  però  cade  il  punctum  saSens  della  discassioae,  peidoccbè  emsn 
do  la  pratica  il  risahamento  della  dottrina,  e  TArle  medico-pratica  l'emana» 
aione  della  Sciensa  medica,  ne  insoege^  la  necessaria  consegaenaa  di  cbia-' 
dere  ^  Se  lo  Situo  custode,  modarUore,  e  vindice  del  benenere  dei 
cittadini  deve  impadronirsi  della  seienus  a  segtuf,  di  mm.  conceder^ 
ne  l'eserekdo  che  dietro  insegnamenti  da  esso  lui  sperunentati  ed 
autornuatit  m  Ofrero:  «  Se  fatto  r^ksso  altmdwendenxa  della  scien- 
za, oppone  non  si  deve  lo  Stata  a  veruna  delle  ewseguenxe  prad^ 
che,  cbe  risukenbbero  dalle  sue  dottrine?  i»  O  in  fine  ««  iSe  diasi 
strada  di  mezao  fra  i  due  estremi,  la  quale  potesse  essere  adottata  ? 

Se  la  ptima  di  queste  tre  domande  ottenesse  una  risposta  affermati- 
▼a,  la  consegnensa  ne  sarebbe,  cbe  la  Medicina  pratica  rimarrebbe  sem* 
pve  di  molto  indietro  deUa  Sciensa;  imperocché  la  teorica,  pnma  di  acqui- 
stare ^ta,  dovrebbe  sotuqponi  a  sdbire  le  prove  delle  normali,  cbe  rego« 
fano  lo  Statai  Né  qal  paossl  porre  in  diaMnticania,  die  la  Sciensa  si 
cbiade  drcolarmcnta  con  la  pratica,  e  cbe  l' applicaaione  de'  nnovi  risaU 
tasMnti  dà  loogo  a  naoft  speriense»  dalle  qaali  si  snioppano  nnovi  ri- 
iiltamenti  ancora,  di  maniera  cbe  l'interfento  deUo  Stato  non  potrebbe 
cba  reagiie  sn  la  Sciensa  in  gaisa  sensibile. 

L'affiurmativa  alia  seconda  domanda  assolverdibe  lo  Stato  da  ogni  in^ 
gerenza.  Non  vi  sarebbe  di£Eitlo  pericolo  di  sorta,  al  quale,  aouneltendosì 
tal  BUttsima,  esso  non  fosse  per  essere  esposto.  N»n  trovandosi  in  caso  di 
giadicare  da  per  sé  stesso  sa  qoanto  appartiene  dal  più  al  BMno  al  do- 
annio  deHa  Scìema,  sard>be  nella  necemiù  di  affidare  ad  altri  il  suo  pò- 
tese,  0  di  vuformarsi  ali'altrai  scntgnis  ;  la  qaale  «iscastansa  non  appaga 
giata  a  leggi  positive  ed-  e^licile,  potrebbe  aatorissare  nell'argiNBento  una 
tal  qaale  anarsbia. 

Essendo  adnnqne  necessaria  nna  via  da  bmsio  6a  qaesti  dna  estre*^ 
Bu,  cbiedesi  am  ove  dobbiamo  eercarlaf 

La  sperienaa  dd  pasMto  sciovie  peraltro  ancbe  nd  proposito  qae- 
sia  ponto  di  qnittiane.  Lo  Stato  è  inseparabae  daUa  Sdenmiy  avendo  nd 
sao  seno  Ailorìtà  sdentificbe,  distinte,  costitnita  da  Poionaggi  raggnar- 
devoli  in  ogni  nuno  sdentiico  sensa  esaere  esdasivamòite  diretto  da 
qaesti  Personaggi.  L'opinione  individnale  diventa  nd  caso  nastro  l'espres- 
doae  aMdia  dell'  inteUifema;  e  1'  Àatorità  è  trasformata  in  persona  mo- 
vale destinata  a  comUnare  udì'  nnità  perfino  le  ^ose  le  piii  opposte,  la 
tal  gnisa  lo  Stalo  dava  e  poò  avere  aa  g^ldisio,  seasa  cadtM  aal&o  scei^ 
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ticismO)  onde  adottare  ìi  ticoro>  e  procedere  iena  pregiidiiio  nM'tumé 
dell'  incerto.  AdotUte  le  tesi,  e  le  maisirae  della  Scienia ,  il  tuo  givdiM 
consiste  nel  prononiiare,  se  queste  massioN  sieno  sofficienti  per  persuade* 
re  gì'  individui  in  corpo  »  che  tì  appartengono»  sema  alterare  le  tendenM 
dello  Stato.  Affermativamente  adottando  come  vera  una  tesi,  ne  lascia  agire 
ed  operare  i  periti  in  correbsione:  ma  quando  vi  scorge  deU'  incertena, 
abbandona  alla  Scienta  la  cnra  di  cercare  delle  prove  ulteriori. 

Una  tesi  adotUU  dagF  intelligenti  dello  Suto  ottiene  il  diritto  di 
poter  sviluppare  liberamente'  le  emergenti  sue  conseguenze  nella  vita  poli- 
tica: premesso  però  sempre  >  che  queste  non  sieno  di  natura  tale  da  riu- 
scire in  opposizione  colle, normali  tenderne  dello  Stato  medesimo:  nel  qual 
punto  senxa  dubbio  corre  V  obbligo  all'  Autorità  di  vegliare ,  perchè  sia 
rigorosamente  conservato. 

Due  sono  adunque  i  principi!  fondamentali ,  i  quali  impediscono  il 
libero  esercizio  delle  pratiche  conseguenze  delle  viste  scientifiche  t  prò  del 
benessere  della  società  affidata  alla  tutela  dello  Stato;  cioè  la  dedsioB* 
dell'Autorità  scientifica,  e  Tannuenia  d'ogni  altra  Autorità  dello  Stato,  e 
nel  caso  nostro  di  quella,  cui  è  affidata  la  Polizia  medica. 

Applicati  questi  ragionamenti  alla  Medicina,  le  conclusiont  die  nt 
discendono,  sono  le  seguenti: 

Supposto,  che  si  sviluppi  un  sistema  tendente  a  confinare  in  vn  pun- 
to solo  tutti  gli  stati  preternaturali  della  vita,  quali  sono  p.  e.  i  Centrosti' 
molisd  o  i  Gastroenierisdy  ne  deve  necessariamente  suturire  un  mìo  ed 
unico  mezzo  di  curare  qualunque  siasi  malattia.  £  se  questo  mezzo  è  viep- 
più differente  dagli  usitati,  tanto  più  pericoloso  diventerebbe  qualora  mas- 
sime non  avesse  confine.  In  questo  caso  l' Autorità  competente  deve  pronun- 
siare  il  suo  videant  consules^  t  sospendere  frattanto  le  pratiche  conse- 
guenze .di  un  tale  metodo.  Fino  a  tanto  però  eh'  essa  non  adotta  questo 
ordinamento,  la  Polizia  medica  dovrà  per  lo  meno  raddoppiare  di  vigilan- 
za, affine  d' impedire,  che  dall'  esercizio  di  questo  metodo  provenp  da»> 
no  parziale  o  universale  alla  società. 

L'  intervento  esercitato  dall'  Autorità  scientifica  diverrebbe  pericoksa 
per  la  Scienza,  qualora  questo  Corpo  non  potesse  essere  ritenuto  più  ol- 
tre qual  rappresentante  intelligente  della  Scienza  stessa  fira  le  Autorità  del- 
lo Stato;  ma  spelta  alle  supreme  Autorità  d'  impedire,  che  ciò  avvenga  I 
Ponendo  mente  a  tutto  ciò,  non  si  deve  temere,  che  quelli  a' quali  tan- 
to deve  star  a  cuore  il  progresso  della  Scienza,  vi  si  possano  opporre;  e 
nel  caso,  che  questo  avvenisse,  col  tempo  le  opinioni  preponderanti  evi- 
dentemente mantengono  la  superiorità  in  un  Corpo  non  ereditario,  e  sem- 
pre nel  caso  d'  essere  rinovato. 

Si  ha  quindi  twto  di  negare  allo  Stato,  cioè  alla  sua  Kientifica 
rappresentanza,  la  capacità  d'  istituire  sperienze  e  prove  ricche  di  risaba- 
menti,  e  di  raccogliere  le  migliori  osservazioni;  giacché  tale  Autorità  boa 
è  già  parte^  ma  bensì  giudice^  e  come  tale  ha  tanto  tempo  t  opportuni- 
tà  per  nutoiare  le  proprie  sentenze.   È  generalmente  nota  la  differenza 
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che  piUa  frti  aelodi  prodotti  dall' ignoraaii  e  quelli  che  emaoino  daUa 
Scìenu  vence.  Se  lo  Stato  può  una  yoIu  decìdere  del  valore  delle  spe- 
rieme,  deve  potedo  Bai  tempre;  ed  un  tale  giodizìo  deve  perfino  essere 
più  sictfo  in  confronto  di  quello  di  un  semplice  individuo  versato  nella. 
Sciema. 

Grande  sarebbe  davvero  la  sventura,  se  lo  Ketticismo  prendesse  nel- 
1'  Autorità  Kienaiata  una  tale  superiorità  da  farle  rìnuosiare  la  capacità 
dB  giudicare  del  valore  dei  prindpii  Kientifici  per  tema,  che  si  potessero 
opporre  ecceiioni  alle  regole  stabilite.  Seguiamo  da  secoli  leggi,  positive, 
e  nuUadimeno  è  tuttavia  vigente  la  sentenxa  k  Summum  jus  ^  somma 
infuriaci»  £  di  Atto  e'  incontriamo  talvolta  in  alcuna  di  tali  leggi,  in  qne* 
sto^  e  in  quel  caso  in  diretta  opposixione  alla  loro  tendenza.  Ciò  non  ostan- 
te i  Giureconsulti  banno  riconosciuto  e  deciso  essere  meglio  di  sorpassare 
le  ecceiioni,  ansi  cbe  di  declinare  dalle  regole  normali  in  corso,  quantunque 
si  convenga,  cbe  devesi  avere  cura  di  trovare  regole,  cbe  meno  soggiaciar 
no  alle  possibili  eccezioni. 

L'Autorità  scientifica  si  troverà  al  certo  di  sovente  nel  caso  di  so- 
^endere  il  suo  giudizio.  È  egli  però  necessario  cbe  si  dia  tosto  libem 
pratica  e  senza  condizioni  ad  un  nuovo  metodo  ?  Ciò  non  sta  nell'  idea 
d'nna  sospensione  1  Se  tale  (osse  il  caso,  nulla  si  potrebbe  ripetere  in 
centrano  a  cbi  .  avendo  ofTeso  lo  Stato  rispondesse  ne'  suoi  gravami  : 
**  Signori  miei,  le  vostre  idee  variano  totalmente  dalle  mie;  voi  non  po- 
M  tete  peiciò  pronunziare  giudizio  alcuno  sopra  di  quest'ultime,  ed  io  bo 
9f  piìi  ragione  di  voi.  j»  In  tal  guisa  ogni  inquisizione  diverrebbe  passiva. 

Passando  ora  ad  applicare  tutti  questi  principi!  alla  Omeopatia,  ci 
i  duopo  prima  di  tutto  sapere  con  cbi  abbiamo  a  fare. 

L'Omeopatia  si  dà  il  nome  di  sistema,  o  per  dir  meglio  vuol  esse- 
re sisteaui  unico  e  vero  della  Medicina  pratica.  Altri  le  danno  il  nome 
di  metodo:  ma  a  dirla  Kbietta,  non  la  si  potrebbe  risgnardare  cbe  come 
■B  aggregalo  di  tentativi  farmaco^namici. 

U  suo  fondatore  ed  i  scttarii  di  lui  sostengono,  cbe  tutta  la  teorica 
dell'Arte  medica  sia  racchiusa  nella  tesi  u  similia  simUibus  sananiur  »  ; 
nel  quale  rapporto  banno  ragione  di  dare  alle  loro  idee  il  nome  di  si- 
stema esclusivo  ed  assoluto.  Nessuno  però  può  esigere,  cbe  tutti  gli  altri 
Medici  si  assoggettino  a  questo  scisma  della  fin  qui  praticata  Medicina,  e 
cbe  rìnunzino  totalmente  e  implicitamente  alla  massima  da  secoli  vigente, 
adottata,  riconosciuta  qual  dogma  originario  e  qual  principio  fisso:  <«  con* 
irarìa  contrariis  curaniur  m  ;  dò  che  forma  la  direzione  delie  operazio- 
ni degli  Alloopati. 

NeUo  stato  presente  della  Medicina  non  esistente  in  Germania  una 
scuola  dogautica,  cbe  tenga  la  via  di  mezzo  fira  firown  e  Uabnemann: 
vi  si  incontrano  soltanto  dei  sistemi  edettid.  La  massima  similia  simili' 
bus  curaniur  fv  riconoeduta  e  posta  in  pratica  qual  tesi  di  sperienza 
tanto  quanto  lo  fu  la  massima  opposta,  e  quindi  non  puossi  ritenere, 
cbe  l'Omeopatia  si  appoggi  sopra  di  un  sistema  separato.  Questa   separa- 
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Bumt  sossjtte  pmttotto>    ■■  qvantocLè  digli   OoMopili  li  ncgi  ed  Mi» 
la  massima  contraria» 

L'Autorità  dello  Stato  possiede  di  ^  «b  gtodiiio  storico. ia  fa» 
Tore  dell'antica  tesi  raccomaiulata  dalla  sperìensa  de*  secoli  in  tetta  la 
storia  della  Medicina.  Portiamo  perciò  opinione,  che  spetti  alla  Snprau 
Podestà  di  prononziare  definitiramente,  se  V  Omeopata  aUbia  lagioie  o 
torto  nel  sao  principio  fondamentale. 

La  storia  della  Medicina  paò  decidete  sopra  di  qncsto  puto^  e  lo 
Stato  potrà  quindi  conoscere  »  die  né  la  tesi  della  tirtii  sanatiTa  del  si* 
mìlC)  né  quella  del  dissimile,  basta  da  sola  per  soddisfare  ai  bisogni  del- 
la natara  omana  in  istato  morboso.  Ella  è  nna  verità  da  iongo  tem- 
po riconosciata ,  per  cai  quelli  i  quali  si  dichiararono  in  bfore  del- 
l'ona  0  dell'altra  di  queste  lesi,  si  sono  meritati  il  rimprayero  di  par- 
aialità. 

Per  tale  motivo  impunto  il  ck  Hnfdand  diede  all'OmM^tk  il 
nome  di  metodo  anziché  di  sistema,  che  la  medesima  Torrebbe  pure  usua» 
pare.  L'Autorità  scientHica  deve  adunque  pronuniiare  ancora  :  «  Se  possa 
essere  permesso  di  trattare  ctm  uno  e  stesso  metodo  tutti  i  varii  stati 
della  vita?  h 

Dopo  di  aver  risposto  a  queste  due  leu,  la  Polisia  medica  guada- 
gnerà terreno  in  confronto  deH'Omeopatfa.  Se  l'ultima  delle  tesi  lòme  ne- 
gata, la  Polisia  medica  ottiene  il  diritto  di  decidere  sul  metodo  omeopa- 
tico in  ogni  caso  concreto,  cioè  di  giudicare,  s'esso  abbia  pngiodicato 
alla  massima  direttrice  dello  Stato  con  la  evitabile  sua  uniformità. 

Come  in  tolte  le  cose,  nelle  quali  non  si  può  ottenere  una  ^ertea- 
xa  assoluta,  cosi  anche  in  questo  caso  è  da  valutarsi  la  verisimiglijinsa,  i 
di  cui  calcoli  presi  in  grande  e  in  complesso  conducono  ben  di  rado  in 
errore.  Le  Autorità  competenti  dello  Stato  possono  perfino  istitaiie  dei 
lentatiri  coi  dati  di  un  partito  in  confronto  di  quelli  dell'altro;  essendo 
sua  la  cura,  che  le  cose  di  fatto  arrivino  alla  loro  conoscenxa  nei  moUX 
regolari* 

Tali  tentaliri  sopra  il  valore  del  sistema  in  discorso  nella  sua  ispe- 
tialità  sono  però  inutili,  essendoché  la  sua  natjlra  esclusiva  si  confota 
facilmente  col  messo  di  migliaia  dr  prove,  le  qi/ali  dall'epoca  delle  pim 
remote  sperienze  fino  ad  oggi  possono  prevalere  per  l'opposta  opinione. 
Questi  tentativi  poi  non  sarebbero  nemoMuo  necessari!  per  determi- 
nare il  valore  del  metodo,  fuorché  nel  sob  caso  concreto.  Siamo  perfet* 
lamento  d'accordo,  che  il  tentetivo  per  curare  omeopaticamente  la  frattura 
di  una  gamba  mostrerebbe  apertamente  l'assurdità  del  sistema.  La  quale 
considerasione  ci  appalesa  di  già  nna  fra  le  mille  prove,  onde  giudicare 
colla  guida  della  speriensa  antica  e  comprovato  dall'esito  delle  speriense 
nuove.  Ogni  Medico  pratico  possiede  la  morale  libertà  di  usare  in  qua- 
lunque caso  qualunque  siasi  metodo,  quando  affermi  che  corrisponde  al 
caso;  ma  l'Autorità  competente  non  e  obbligato  di  dar  retto  a  questo  li- 
bertà individuale  fino  al  punto  di  permettere  il  piii  opposto  e  strano  me- 
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tùfc  di  cva.  Per  la  qóal  coit  la  PoCsia  laedica  liete  a  boon  diritto  op- 
poni a  qualunque  opcraxione  o  direaìonc,  che  essendo  in  contraddizione 
colle  conpvoYate  sperìenxe  potesse  di?enire  perniciosa  al  benessere  fisico  del- 
U  società. 

L'Omeopatfa  non  è  gran  fiitto  lontana  da  tali  confini.  E^i  è  tcto, 
che  il  Dott  Gaspan  sostiene  nel  avo  Medico  omeopata  di  casa  e  di 
viaff^iOf  che  i  calli  de'  piedi  possono  essere  stirpati  col  measo  di  paU 
lettole  di  fieno  I  con  sestopla  attenuazione  di  amica:  ma  ciò  a  nostro  giù- 
disio  esprimerebbe  assai  piìi  che  la  guarigione  d*  ona  firattora  della  gam- 
ba mediante  mexxi  omeopatici. 

Per  porre  un  (reno  a  questo  disordine  »  in  quanto  ciò  sia  possibile , 
fr  d'nopo  soltanto  d'una  dichiarazione  dell'Autorità  competente  alle  altre 
Autorità  dello  Stato ,  di  dorer  sonregliare  pel  bene  dei  cittadini.  L'Omeo- 
patia fu  finora  libera,  perchè  nessuno  ritenefa  aTcr  diritto  d' impedirla.  Noi 
non  Togliamo,  ch'essa  sia  assolutamente  proscritu ,  dappoiché  premesso,  che 
con  tal  messo  possa  diminuirsi  il  numero  de'  suoi  proseliti  fira  i  Medici» 
egli  è  assai  Tcrisimile  che  infece  sì  accresca  il  numero  degli  esaluti  e 
dei  ciarlatani.  Questa  dichiarazione  semplice  e  precisa  doTrebbe  ùar  sentire, 
che  i  Medici  possono  e  devono  seguire  nella  cura  dei  loro  malati  quel  me- 
todo che  ritengono  pel  pia  idoneo  ed  opportuno  onde  ottenere  l'intento 
della  guarigione.  L'Autorità  presuppone,  che  gli  individui  approvati  ed 
ammessi  alla  pratica  deUa  Medicina  non  debbano  essere  ignari  dell' esito 
verisimile  del  loro  metodo,  e  della  relativa  certessa  degli  altri  metodi  fino 
ad  ora  usati.  Se  quindi  trovano  conveniente  di  agire  dietro  principii  op- 
posti a  questi,  dovranno  essere  tenuti  risponsali  di  tutte  le  consegnenae, 
che  potrebbero  risaltarne  a  danno  delle  massime  adottate  dallo  Stato. 

Lo  Stato  si  attiene  ai  (atti:  ogn' altra  cosa  fuori  di  questi  non  è 
punto  da  esso  considerata.  Ma  siccome»  rispetta  il  libero  giudisio  dei 
Medici ,  questi  dal  canto  loro  hanno  il  dovere  di  rispettare  i  suoi  diritti ,  e 
qneUe  misure,  che  il  medesimo  reputa  necessarie  per  la  conservasione  delle 
sue  direstoni  normali  negli  oggetti,  che  lo  riguardano.  Non  è  in  veruna 
guisa  permesso  ai  Medici  di  emanciparsi  dalla  giurisdisione  civile  dello 
Stato  :  ad  essi  incombe  di  onoratamente  sottomettersi  al  giudisio  della  com- 
petente Autorità  anche  allora  quando  possono  o  credono  poter  dimostrare, 
che  questa  Autorità  non  conosca  il  sistema  loro.  Qualora  si  volesse  conce- 
dere ad  ogni  partito  nello  Stato  di  sottrarsi ,  appunto  per  essere  partito , 
dalla  obbediensa  delle  leggi ,  rimarrebbe  ipso  facto  compromesso  l' ordina- 
UMnto  dell' istesso  Stato,  e  immediatamente  si  offenderebbe  la  santità  delle 
kggi.  Sarebbe  lo  stesso  che  accreditare  il  diritto  a  qualunque  temerario ,  o 
ardito  d'innalsare  ndlo  Stato  uno  stendardo  d'altro  colore  I 

La  conclusione  di  quanto  si  è  espresso  ci  appaleu  a  pieno  l'assur- 
dià  dell'asseisione  degli  Omeopati ,  quando  proclamano  che  l'Autorità  com- 
petente dello  Stato  per  essere  alleopatica  si  astiene  dall'emanare  giudisii  e 
senlense  a  loro  fiivore.  Quest*  assenioae  non  sok  i  opposta  alle  massime 
de'  diritti  dello  Stato ,  na  peca  paranco  per  principio  di  insobordlnasione. 
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Quivi  non  si  tratu  dì  semplice  credenza ,  aUkenehi  semlm  potersi 
concedere  agi'  interpreti  della  natura  il  diritto  di  pronunaiare  il  loro  non 
UqueL  Ma  si  tratta  di  opinioni  affitto  opposte ,  le  quaU  producono  azioni 
ed  effetti  coperti  da  altre  opinioni ,  e  seminii  di  sorprendenti  pregiudizii. 
Concluderemo  adunque  che:  i.^  gli  Omeopati  sono  in  dovere  di  obbedire 
quanto  gli  altri  Medici  alle  vigenti  le^i  in  &tto  di  Medicina  ;  2.*  Tosto 
che  la  Polizia  medica  esige  il  giudizio  della  Autorità  competente  sulle  ope- 
razioni mediche,  questa  ha  diritto  di  pronunziarlo:  e  un  tale  giudizio  de- 
v'essere valido,  appartenga  il  Medico  alla  cura  a  qualunque  pur  siasi  si- 
stema 0  teorica  della  Medicina. 

Tali  conclusioni  saranno  bastanti  per  destare  l'attenzione  del  maggior 
numero  de'  Medici  e  per  rendere  cauti  gli  Omeopati.  Fino  a  che  la  for- 
tuna loro  riesce  propizia  per  non  dar  luogo  a  lagnanze  di  sorta,  nessuno 
si  occuperà  di  loro.  Ma  quando  loro  riescisse  di  provare  coi  (atti,  che  il 
servigio  da  essi  prestato  all'umanità  è  superiore  a  quello  degli  altri  Medici , 
l'Autorità  competente  dello  Stato  si  approprierà  il  metodo  loro.  Lo  Stato 
però  deve  frattanto  porre  freno  ai  guastamestieri ,  alla  superficialità ,  ed  alla 
ciarlataneria;  ed  i  buoni  Medici  fra  gli  Omeopati  gli  sapranno  buon  grado» 
«scolla  severità  delle  leggi  arriverà  a  purgarsi  dell'ingente  massa  degli 
inscienti  e  dei  superficiali. 

n  punto ,  del  quale ,  pia  d'ogni  altro ,  si  lagneranno  gli  Omeopati  , 
il  divieto  della  propria  tendenza  è  naturalmente  compreso  nelle  suespresse 
conclusioni.  Non  si  dee  avervi  riguardo  alcuno  ;  e  in  onta  de'  molti  stre- 
piti vi  si  addatteranno  alla  perfine.  Compongano  pure  essi  stessi  il  loro  Di- 
spensatorio,  e  saranno  serviti  nelle  loro  ordinazioni  palesi  ed  onorate.  I 
nostri  Farmacisti  sono  giurati,  e  perfino  negli  ordinarti  metodi  di  prepa- 
rare le  medicine  dobbiamo  fidarci  della  loro  onestà,  senza  poter  far  loro  la 
controlleria.  Gli  Omeopati  hanno  lo  stesso  dovere  degli  altri  Medici  di  ri- 
spettare la  guarentigia  concessa  dallo  Stato  alla  probità  e  alla  coscienza  dei 
Farmacisti.  Il  secreto,  che  cuopre  le  loro  ordinazioni  è  effetto  d'ignoran- 
za, 0  di  mala  fede  1 

A^unUi  deW  Jniologia  Medica. 

Perchè  si  giustifichi  il  proponimento  di  lasciare,  che  frattanto  requie- 
scat  in  pace  questo  garulo  argomento  dell'Omeopatia,  V Antologia  Medica 
crede  opportuno  ^\  comunicare  per  giunta  i  risultamenti  ottenutisi  in  Rus- 
sia dalla  Medicina  omeopatica,  quali  si  leggono  nel  N.  di  Novembre  p.  p. 
degli  Annali  di  Medicina  del  Pro/ets,  Hecker  di  Berlino. 

Il  Sassone  Medico  Dott.  Hermann  si  recò  in  Russia  qual  apostolo 
deirOmeopat/a.  Il  Granduca  Michele  lo  investì  de'  pieni  poteri  onde  po- 
tesse dimostrare,  come  prometteva,  con  fatti  comparativi  la  superiorità  dì 
questo  sopra  d'ogn'altro  metodo  nel  medicare.  Gli  si  affidò  una  sala  nelk 
spedale  diTuttschin,   in   cui  trovavasi  gran  numero  di  militari  affetti  da 
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tAhn  e  da  dissenler/c.    Ma  al  termine  di  tre  mesi  il  Grandaca  si  vidde 

sella  necessità  di  sollevare  il  Dott  Hermann  da  quésta  incomlensa,  per* 
ckè  i  risoltamenti  comparativi  furono  i  seguenti: 

Ammalati  ricéyati       Guariti         Morti         Rimasti 
Curati  col  metodo  ordinario     4^7  ^^4  **  9^ 

omeopatico    128  65  5  58 

dal  che  risulta ,  che  col  metodo  omeopatico  guarì  uno  pia  della  metà ,  e  ne 
morirono  cinque,  quando  che  col  metodo  ordinario  non  si  ebhe  Terun  morto , 
e  guarirono  più  di  tre  quarti.  Ciò  non  ostante  l'Autorità  GoTematiya  non  si 
chiamò  paga  di  queste  sperienze,  ed  il  Ministero  lasciò  scegliere  al  Dott 
Hermann  in  uno  degli  spedali  di  Pietroburgo  il  locale,  che  avrebbe  giu- 
dicato più  conveniente  per  le  nuove  sue  sperienze.  Esso  si  decise  per  un'ala 
isolata  dello  spedale  militare.  Il  numero  de'  letti,  ch'era  di  160,  fu  ri- 
dotto a  soli  70  ;  e  si  ebbe  cura  di  dipignere  in  nuovo  le  sale.  Invece  di 
lavarne  ogni  giorno  i  pavimenti ,  il  Sig.  Hermann  ordinò  che  fossero  strof- 
iinati  colla  segatura  di  legno,  e  gli  si  accordò  la  fuoltà  di  far  cangiare 
quanto  spesso  voleva  i  pagliaricci  de' leUi.  Finalmente  gli  si  concesse  una 
cucina  particolare,  affinchè  vi  potesse  far  allestire  gli  alimenti  a  norma 
delle  sue  istrusioni.  Tutte  queste  precauzioni  davano  di  già  non  pochi  van- 
taggi in  favore  dell'Omeopatia.  £  perchè  fosse  tolto  perfino  il  protesto  d'un 
intervento  straniero ,  una  sentinella  venne  collocata  innanzi  la  porta  delle 
accennate  sale  coli' ordine  di  non  lasciare  entrare  persona  in  assenza  del 
Dott  Hermann.  Frattanto  questo  Medico  omeopata  incominciò  dall'  esi- 
gere, che  non  fossero  ammessi  nella  sua  divbione  ammalati  affetti  da  pia- 
ghe, da  ulceri,  da  sifilide,  da  idropisia  e  da  tisi;  e  gli  altri  infermi 
eziandio  vi  vennero  ricevuti  con  restrizione,  atteso  che  il  Sig.  Hermann 
si  lagnava  spesso,  che  gli  si  inviassero  i  casi  i  più  gravi,  per  cui  si  fini 
col  lasciargli  intieramenle  la  libera  scelta  de'  suoi  malati.  Egli  era  solito 
di  esaminarli  solo  il  giorno  dopo  del  loro  arrivo:  perciò  molti  stancandosi 
di  aspettarlo  si  facevano  trasportare  in  altre  sale.  Quattro  fra  essi  moriro- 
no ,  e  ciò  non  ostante  non  furono  registrati  sulla  lista  de'  di  lui  morti. 
Dieci  altri  dopo  d'essere  rimasti  per  lungo  tempo  assoggettati  alla  cura 
omeopatica,  senza  conseguirne  il  pia  piccolo  vantaggio,  furono  trasferiti  in 
altra  divisione.  Di  questi  dieci  malati  morirono  tre,  ed  altri  tre  regbtrati 
morti  nominatamente  negli  elenchi  dello,  spedale  rimasero  esclusi  dalla  lista 
omeopatica.  Dal  che  il  rapporto  dei  morti  ai  guariti  di  a3  :  34 1  =  i; 
i4-  8  dal  Dott  Hermann  stabilito  dev'essere  rettificato  e  cangiato  in  quello 
di  a6;  338  =:  i;  i3.  Ed  anche  annoverando  gli  7  altri  ammalati,  die 
dopo  d'essere  rimasti  nelle  sale  omeopatiche  sono  morti  nelle  altre  sale,  il 
rapporto  sarebbe  33:  33 1;  =:  i;  io,  risultamento  al  certo  ben  poco 
brillante. 

Onde  poi  convincersi  so  l'Omeopatia  guarisce  con  celerità    maggiore 
dell'Alleopatia ,  si  espone  in  questa  reazione  il  modo  con  cui  hanno  sog- 
giornato nello  spedale  gli    infermi,   che   vi   furono  sottomessi.    Cinquanta 
ammalati,  le  di  cui  malattie   rimasero  specificate,   passarono  .  aoo4  giorni 
Ahtol.  ued.  Sbu,  U.  % 
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ndlo  spedale  I  ciò  cbe  bnu  4o  g*onu  per  cSascim  iulcniio.  Nell'ulestt 
epoca  in  un'altra  diriaione  deUo  stesso  spedale  militare  s'ebbe  un  medio 
di  ^Oji  9  e  nello  spedale  della  marina  di  24»6. 

Singolare  poi  fa  là  maniera ,  con  cai  si  raccoglievano  le  osservaxio- 
ni,  quantunque  si  trattasse  di  sperienxe  officiali,  che  dovevano  decidere  la 
quistione  dell'  Omeopatia.  I  sintomi  d'una  malattia  p.  e.  intitolata  peri* 
pneumonia  sono  esposti  nel  modo  seguente;  la  malattia  conta  la  data  di 
sette  giorni:  nell'ottavo  ^omo  d'ingresso  cefalalgia  frontale ,  dolori  negli 
occbi,  lingua  pulita  e  secca»  sete,  gusto  amaro,  anoressia,  venUe  libero, 
tosse  secca  nel  corso  della  notte  e  accompagnata  da  dolore  in  un  Iato 
accresciuto  dalla  compressione  ;  dolori  nelle  braccia ,  pelle  .  fresca ,  polso 
pieno  non  frequente.  Gli  si  somministrò  una  dose  infinitamente  piccola  di 
amica.  Nel  giorno  susseguente  lievissimo  cambiamento:  nel  decimò  gior- 
no tosse  minore  la  notte:  l'anoressia  e  la  sete  sono  le  medesime,  epper- 
ciò  gli  si  diede  la  noce  vomica.  Nell'undecimo  giorno  dolore  di  petto, 
tosse,  dolore  di  testa,  un  poco  di  appetito;  miglioramento  nel  duodecimo 
giorno;  uscita  dallo  spedale  con  perfetta  guarigione  nel  vigesimo  settima 
giorno.  E  cosi  si  è  compilata  l' osservasione  d'una  peripneumonia  curata 
colla  noce  vomica  e  coli' amica.  Invece  sembra,  che  quivi  si  trattasse  di 
un  semplice  catarro  brondiiale,  per  quanto  peraltro  è  possibile  di  stabi- 
lirne la  diagnosi  dietro  una  osservasione  sì  male  esposta. 

Questi  saggi  infelicemente  riusciti  della  Medicina  omeopatici  non  de- 
vono al  certo  definitivamente  farla  condannare.  Faremo  solo  riflettere,  cbe 
■egli  Annali  della  Medicina  si  leggono  poche  sperienxe  al  pari  di  queste 
circondate  da  ogni  possibile  guarentigia:  dobbiamo  perciò  ritenerle  e  giu- 
dicarle di  gran  peso  onde  fissare  l'opinione  di  quelli,  che  sarebbero  ten- 
tati e  disposti  dìi  sottomettersi  agli  apostoli  dell' Omeiopatismo.  Il  loro  ca- 
none fondamentale  sùnilia  simiiibus  curantur  ha  fin' ora  per  verace  ri- 
tohamento  cantnuia  conirariis  judicantur. 

STORIA  DSf  VlZa  DI  CUORE 

Che  si  oppongono  alla  conformazione  del  sangue  rosso  j  Saggio  del 
Sig.  G;  F.  Mbgkbl,  Professore  di  ^naionUà  e  di  Fisiologia  nella 
Jl.  Università  di  Balla  ec.  (i). 

Dachè  si  cominciò  a  riconoscere  tutto  il  partito,  che  potevasi  ritrarre  dai 
viui  di  cottiormasione  per  giugnere  alla  conoscenza  delle  leggi  in  forsa  delle 

(i)  NdMmaiiuìMw  apposta  dr  iatflreinnte  Otseri^MAMe  il  à^^  te,  del  Slg.  Couis. 

Bcndt  iMerUa  aello  «coeso  N.  5  Maggio  At\\*jintùlogis  Medica  ti  è  (atto  neoaioBe  a  carte  4^6  del 
si4dello  inportadtisùnM  Saggio  del  definto  Profcn.  Meckd.  ÀTCndo  direni  lettori  à^YJtitoìogiA  He- 
éké  csteraato  il  desiderio  di  oonoicerlo  per  esteso,  si  è  presa  la  deteraiaaaiove  di  fdri  iaierinM  la 
IndnioH  csegiila  lai  valeate  aosbo  Hcdlco-fnCico  Sig.  Dolt.  Aatonio  Sosio.  Si  è  perde  omesso  di 
ém  h  Cwrfhiìfiapo  dd  Ftmohrìo  CJùrieo ,  «W  s«à  pvoscgulta  e  posdbilaaiU  conpiaU  m*  tassa- 
ri  di|  «ei 
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^aali  essi  lunno  laogo,  e  perfezionare  Su  tal  nodo  le  teoridie  fisiologiche^ 

10  studio  di  queste  abemxioiii  cessò  d'essere  an  ogetto  di  pota  coriosità. 
Molte  cMnteressaao ,  a  dir  tero,  per  ciò  solo  ch'esse  spargono  dei  lami 
sulle  leggi  ordinarie  che  presiedono  allo  sviluppo  dell'organisoio  >  sia  ch'esse 
impegnino  a  stndiame  la  normale  eTolmioney  ovvero  di  esse  oonferaino  i 
risaltati  ai  quali  erasi  giunto  per  questa  yia ,  ma  sui  quali  la  tenuiti  degli 
oggetti,  0  di  altre  analoghe  ciitostanie  lasciavano  ancora  trascorrere  qual- 
che incertexsa  :  altre  per  lo  contrario  sono  della  più  alta  importansa  per 
la  Fisiologia  >  in  quanto  eh'  esse  conducono  alla  conoscema  delle  fun- 
sioni  che  gli  organi  mal  conformati  eseguiscono  mediatamente  o  immedia^ 
tamente. 

Sotto  tutti  questi  rapporti  non  yi  sono  fisii  di  conformaiione  piti 
importanti  a  conoscersi  di  quelli  del  cuore  e  dei  grossi  vasi,  a  motiiro 
del  disordine  ch'essi  cagionano  nelle  funzioni.  I  Pratici  Inglesi  furono  quelli 
che  maggiormente  contribuirono  a  completarne  la  storia.  Farre  diedesi  1» 
cura  di  riunire  i  risultati  delle  loro  osservazioni ,  e  in  una  bellissima  Opera 
egli  ha  riunito  separatamente,  sulle  mostruosità  del  cuore  che  alterano  la 
respirazione,  un  numero  di  dati  abbastanza  grande,  perchè  ora  ria  per- 
messo elevarsi  ad  alcune  generali  considerazioni. 

E^i  comincia  a  descrivere  nn  nuovo  caso  ^i  confermaaione  la  più 
imperfetta  che  il  cuore  abbia  ancora  presentato,  no»  avendo  quest'organi 
che  una  sola  orecchietta  ed  un  solo  ventrìcolo  (i). 

In  un  bambino  di  compiuto  sviluppo  la  circolazione  polmonare  non 
ai  stabili  che  dopo  una  mezz'ora.  La  respirazione  era  difficile ,  e  la  laringe 
conteneva  molta  mucosità.  Si  tosto  che  la  respirazione  e  la  circolazione  si 
misero  in  giuoco ,  il  bambino  parve  godesse  una  buona  sahite  per  il  corso 
di  quarant'otto  ore:  egli  poppava  bene;  la  fisonomfa  era  animata,  la  pelle 
calda,  buono  il  sonno  e  l'appetito;  tutte  le  escrezioni  si  bcevano  legolar- 
aente.  Ma ,  al  termine  di  questo  tempo ,  la  respirazione  divenne  assai  ce- 
lere: nondimeno  la  pelle  conservò  il  suo  calore  e  colore,  ed  il  bambino 
pareva  non  soffrisse.  Esaminato  più  d'avvicino,  diede  a  conoscere  che  il 
diaframma  esercitava  dei  movimenti  straordinarìi ,  e  che  a  ciascuna  contra- 
zione portava  con  forza  lo  stemo  all' indietro. 

U  cuore  batteva  con  violenza.  Ben  tosto  sopravvenne  nn  violento  ac- 
cesso, durante  il  quale  questi  due  sintomi  ao Dentarono  d'intensità.  Il  polso 
•comparve  -ai  carpi ,  la  faccia  diventò  smorta  e  fredda.  Vennero  meno  le 
finrze,  estenuossi  il  bambino,  l'azione  del  diaframma  si  spense;  e  la  morte 
•accedeva  72  ore  dopo  la  nascita,  e  traita  dopo  l' insorgenza  della  dispnea. 

11  cnore  era  disteso  da  una  quantità  enorme  di  sangue;  egli  consisteva  in 
«na  sola  orecchietta  ed  nn  solo  ventricolo,  dal  quale  mm  sortiva  che  un 
solo  tronco  arterioso.  L'orecchietta  era  più  dell'ordinario  separata  djtUa  sua 

(1)  tM  fwwjui  ^ «tt  acM  mMkmtmU  «dea  nrebb«  «Kon  ■■  pwio  nnÌATe  d'nipafe- 
■i«M  i  wm  §m  U  wn  wam  •*«!&•  tatàmt  ò'  iaoMlmlo  die  hcfli  CBkratt  talanit  Mal  coafai- 
■Mti ,  «W  altri  «olivi  |ià  imi  ama  jn  ani  4i  «ttamlo  alla  viU. 
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ippcDdice  auricolare  medialite  uu  tramena;  k  Tene  cau  aprWaitti  aeU 
rorecchietta  btessa,  e  le  poinumari  ncQ' appendice  (i). 

Non  eravl  che  ona  sob  apertura  tenosa,  di  cai  b  Talfob  non  cor- 
rispondeva né  alb  trìcnspidale,  ne  alb  mitrale  >  quantunque  avesse  piìL 
ie  sembianze  di  quelb  che  di  questa.  II  tronco  arterioso  era  T aorta:  i 
suoi  due  primi  rami,  molto  grandi,  erano  le  arterie  polmonari,  che  na- 
scevano vicinissime  Tuna  all'altia.  Un  terso  ramo  pia  voluminoso,  e  che 
staccavasi  ad  angolo  retto,  somministrava  i  tre  vasi  che  d'ordinario  hanno 
origine  al  arco  dell'aorta,  ed  inoltre  un'arteria  coronaria  semplice. 

A  questo  stato  d' imperfezione  s^awicina  non  poco  quello  osservato  da 
Lawrence,  e  citato  dall'Autore.  In  luogo  deUa  tramezza  delle  orecchiette, 
eravi  una  benda  muscolosa  piccola  e  sottile,  che  formava  un  grande  foro 
ovale  e  senza  valvola.  L'orecchietta  poteva  credersi  semplice;  ma  essa  pre- 
sentava due  appendici ,  e  le  vene  cave  e  polmonari  si  aprivano  come  al 
solito,  con  intervallo  fn,  le  nne  e  le  altre.  Il  setto  de'  ventricoli  mancava 
intieramente ,  in  guisa  che  1'  unico  ventricolo  communicava  coli'  orecchietta 
per  mezzo  di  una  semplice  apertura  circondata  da  una  valvola.  L'aorta  e 
l'arteria  polmonare  nascevano  vicinissime  l'una  all'altra  dalla  parte  sini- 
stra del  ventricolo.  Il  cuore  non  era  niente  meglio  conformato  nel  caso  che 
viene  riferito  da  Hodgson  e  Leadara.  Il  soggetto  dell'osservazione  era  un 
giovane  di  22  anni,  alto  quattro  piedi  e  tre  pollici,  col  petto  dilatato, 
l'addome  ampio ,  le  membra  gracili ,  e  le  forme  non  pronunziate.  Egli  non 
offeriva  alcuna  traccia  di  pubertà;  b  sua  faccia  gonfia  avea  piii  il  ca- 
rattere di  queUa  di  un  nero  che  di  quella  di  un  Europeo.  Il  calore  era 
dappertutto  naturale ,  solo  i  piedi  mantenevansi  sempre  freddi ,  e  di  colore 
generalmente  violetto;  la  lingua  e  la  sclerotica  avevano  una  tinta  porporina 
carica;  l'appetito  era  buono,  regolari  gli  scarichi,  le  orine  molto  colorate, 
fetide  e  torbide;  b  respirazione  facile,  ma  un  poco  accelerata,  e  ad  epoche 
.  molto  irregobri ,  interrotta  da  una  inspirazione  profonda  ;  la  debolezza  era 
estrema ,  la  tosse  e  b  dispnea  insorgevano  a  qualunque  minimo  sforzo.  Ri- 
marcavasi  una  straordinaria  attività  nei  muscoli  inspiratori  in  ciascun  mo- 
vimento; v'ebbe  impossibilità  di  camminare  durante  l'ultima  settimana  delb 
vita.  Le  pulsazioni  del  cuore  si  facevano  sentire  per  un  ampio  tratto  del 
bto  sinistro  del  petto. 

Ad  ogni  contrazione  del  viscere,  le  vene  giugubri  si  gonfiavano  as- 
sai. U  polso  era  pronto,  senza  irregobrìtà  ed  intermittenza;  b  pelle  mor- 
bida, ad  eccezione  delle  dita  coperte  di  porri,  ed  agli  apici  ruvidissime. 

Gli  arti  inferiori  cagionavano  talvolta  del  dolore ,  e  si  gonfiavano  sino 
ai  maleoli.  Gli  occhi  erano  assai  protuberanti  ed  appannati,  b  pnpilb  si 
contraeva  lentamente  sotto  l'azione  della  luce.  Del  resto  b  vista  era  buona. 
L'individuo  avea  nn  carattere  timidissimo;  egli  si  mise  a  piagnere  allorché 

(l)  h'  oRodiielti  era  perdft  rcahDCBle  doppia , .  qnantmqne  n  aaa  aaaicn  kipcrfi^ta  1  poidiè 
1*  Antbra  dice  cspnKaaeiile  dia  «na  grudt  apertola  collocata  nel  naaio  della  traaeaaa  coadoceva  da 
fatila  encckiitta  all'  appendice. 
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b  fi  foUe  anoggettare  td  ttpcrimeati  temomelrici.  H  rao  mtcUetto  mw 
era  STiIapptto.  Il  termometro  di  Fakrenlieit  posto  sotto  U  lingua»  e  fatto 
strìnger  le  labbra,  sali  rapidamente  a  loo  gradii  la  temperatura  della 
camera  èra  di  76  gradi;  in  cbi  bcefa  Tesperiensa  restò  sempre  doe  a 
tre  gradi  al  di  sotto  di  questo  termine.  Tre  settimane  circa  avanti  la  morte 
insorsero  de'  sadori  abbondanti ,  i  quali  cessarono  negli  ultimi  giorni.  Spesso 
le  mani  erano  fredde  nelle  ultime  settimane;  celeri  il  polso  e  la  respira- 
none.  Dopo  la  morte  la  pelle,  eccetto  quella  del  riso,  j^esentò  una  tinta 
meno  carica  di  quello  fosse  in  tita.  H  dito  groMO  del  piede  era  alquanto 
scolorito,  e  manifestara  un  pincipio  di  cancrena.  Ivi  pocbi  giorni  avanti 
di  morire  l'ammalato  avea  sentito  de'  vivi  dolori.  Tutti  i  visceri  del  basso 
ventre  erano  aderenti,  e  non  formavano  cbe  una  sola  massa.  Trovaronsi 
i  polmoni  ingorgati  di  sangue,  come  pure  le  cavità  destre  del  cuore,  le 
vene  coronarie  ed  i  grossi  troncbi  venosi;  la  valvola  dell'Eustachio  più 
grande  dell'ordinano;  il  foro  ovale  non  obliterato,  ma  chiuso  dalla  sua 
valvola;  le  orecchiette  della  grandetta  naturale,  ma  colle  aperture  nel  ven- 
tricolo ristrettissime ,  meno  però  la  sinistra  che  la  dritta  ;  la  valvola  tri- 
cuspidale non  aderente  che, a  due  colonne  carnose,  la  mitrale  ad  una  sda; 
infine  mancante  il  setto  de'  ventricoli.    Le  due  orecchiete  aprìvansi  in  un 

ventrìcolo  unico,    ma  più  vasto,    con  pareti  pia  grosse  dell'ordinario,   e 

che  formava  alla  sinistra  nn  fondo  di  sacco  chiuso  dal  lato  dell'orecchietta. 

L'aorta  sortiva  dal  detto  fondo  di  sacco,  e  l'arteria  polmonare  nasceva  dal 

lato  destro,  ma  nel  meno  del  cuore. 

L'orìfixio  di  quest'ultima  era  ristrettissimo  per  la  spessetia  delle  sue 
pareti  in  questo  luogo.  Una  escrescensa  verrucosa  coprìva  quasi  tutta  la 
valvola  semilunare ,  e  ne  stringeva  l'orificio  sino  al  diametro  d'una  piccola 
sonda,  n  canale  arterioso  era  obliterato.  L'arterìa  vertebrale  sinbtra  na- 
sceva immediatamente  dall'aorta  tra  la  carotide  sinistra  e  la  sottodaveare. 
Non  si  potè  accertarsi  dello  stato  delle  arterìe  bronchiali,  ma  videsi  che 
ra<vta  non  somministrava  alcun  ramo  considerabile  sino  all'altessa  della 
quinta  arteria  intercostale  ;  tutti  i  visceri  del  basso  ventre  erano  d'un  rosso 
carìco,  il  fegato  ingorgato  di  sangue,  e  la  milxa  il  doppio  più  grossa  del^ 
l'ordinario. 

Farro  descrisse  poi  molti  casi  nuovi  di  perforasjoni  del  setto  de'  ven- 
trìcoli in  seguilo  a  Cooper,  Ring  e  Lawrence  (i)«  È  quello  d'una  bam- 
bina di  tre  anni,  che  morì  d'improvviso  sensa  aver  mai  avuta  la  pelle 
cerulea ,  ma  bensì  la  drcolasione  singolarmente  accelerata  e  irregolare..  SI 
trovò  l'arteria  polmonare  più  grande  dell'aorta,  innanii  alla  quale  essa 
descriveva  una  piccola  curvatura ,  e  all'estremità  di  questa  dividevasi  in  due 
rami ,  de'  quali  il  sinistro  era  il  più  ampio ,  e  l'altro  sboccava  nell'arteria 
sottodaveare  sinistra.  L'aorta  sorgeva  quasi  perpendicolarmente  dalla  base 
dd  cnoie,  scorreva  a  dritta  lungo  l'arteria  polmonarie,  e  dopo  aver  per- 
emo in  tratto  di  due  pollid  arca ,  si  divideva  in  due  rami ,  die  poi  lom- 

(I)  Jadtam  itf  m  tenat  mo  «iIo|t  {LaUom  ÌULni  Hyùc  /«bmI ,  H.  198 ,  ph.  100). 
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,Bini!8traTaiio  le  ònt  carotUi  e  le  sotlodafcarL  Le  orecchiette  enno  «olio 
ampie.  U  foro  ovale  non  era  obliterato ,  e  rimarcavasl  nel  setto  àt*  ventri- 
coli una  apertura,  a  traveito  b  quale  poteva  passare  nn  dito. 

Nel  caso  riferito  da  Cooper  il  bambino  godette  da  princìpio  nna 
buona  salute ,  e  la  tinta  carica  della  pelle  non  si  manifestò  che  alcuni  mesi 
dopo  la  nascita.  All'età  di  due  mesi  e  mezio  si  rimarcò  che  il  freddo  >  il 
movimento,  e  le  tmprettioni  morali  lo  esaltavano. 

I  piedi,  le  mani,  e  in  generale  tutta  la  superficie  del  corpo  erano 
abitualmente  fredde.  Innanzi  A*  età  di  tre  anni ,  il  bambino  perdette  V  oso 
delle  snt  gambe,  ma  lo  ricuperò  dopo  alcune  settimane  unitamente  alla  sua 
prima  salute.  JNon  si  tosto  fu  capace  di  esprimere  le  proprie  sensasioni, 
che  cominciò  a  querelarsi  di  nausee  frequenti,  e  di  atroci  mali  di  testa» 
che  a  cinque  anni  divennero  quasi  continui.  Qualunque  pili  piccolo  sforzo 
era  cagione  di  sofferenze.  Gli  scarichi  erano  regolari  senza  stitichezza.  A 
nove  anni  e  mezzo,  perdita  dell'uso  del  pollice  destro  (leggero  purgante); 
due  giorni  dopo  emiplegia,  spasmi  di  piccola  durata,  violenta  cefalalgia, 
^orte  calore  alla  pelle,  lingua  lorda,  malessere  frequente,  pupilla  alquanto 
dilatata ,  polso  a  i  a6  (  mignatte  alle  tempia ,  vescicante  alla  nuca ,  calo- 
melano e  solfato  di  magnesia).  L' indomane  polso  a  ia4t  tremulo  e  irre- 
golare, spasmi  più  forti  e  continui,  tre  scarichi  neri,  e  fetidi  in  conse- 
guenza del  purgante,  orine  molto  rosse  e  rare.  Il  quinto  giorno  polso  a 
86,  debole  e  irregolare,  rapida  prostrazione  di  forze,  sudori  caldi  e  ge- 
nerali. Il  6  polso  da  66  a  70,  debole  e  tremulo,  pupilla  assai  dilatata: 
morte  la  sera. 

Sei  giorni  prima  che  spirasse  l'ammalato,  cadendo,  atea  riportato 
una  grave  contusione  alla  testa.  Si  riscontrò  nell'emisfero  destro  del  cer- 
Tello  nn  ascesso  contenente  un'onda  e  mezzo  di  pus,  carico,  e  fetido. 
Si  osservò  parimenti  nel  cuore  la  comunicazione  dei  due  Tentricoli  l'uno 
coli' altro,  mediante  un'apertura  del  setto  vicina  alla  radice  dell'aorta; 
le  valvole  dell'arteria  polmonare  ridotte  ad  un  cerchio  stretto;  il  foro  del 
Botallio  obliterato,  e  l'aorta  che  nasceva  dai  due  ventricoli. 

Oltre  l'apertura  del  setto  dei  ventricoli,  nel  caso  osservato  da  Ring, 
s'ag^iugneva  la  mancanza  del  setto  delle  orecchiette.  Ciascuna  orecchietta 
-riceveva  una  vena  cava  superiore:  l'inferiore  apri  vasi  nell'orecchietta  si- 
nistra. La  bambina  aveva  nn  anno  di  età.  Il  suo  colore  era  sempre  stato 
pia  0  meno  ceruleo,  e  respirava  con  pena.  Due  volte  al  giorno  vagiva 
con  forza  per  molte  ore  di  seguito.  Negli  ultimi  quindici  giorni  perdette 
ogni  sentimento  interamente. 

Farre  e  Weston  hanno  veduto  una  bambina  di  cinque  settimane,  la 
^i  cut  pelle  costantemente  cerulea  diveniva  pressoché  nera  quando  essa 
piangeva. 

II  che  accadeva  ad  ogni  pia  piccolo  leggero  movimento.  Era  d'uopo 
•coprirla  assai  perchè  si  mantenesse  calda.  La  respirazione  era  corta,  ma 
non  penosa.  Erari  un'ulcera  all'ombelico,  con  infiammazione  alla  pelle 
vicina,  ed  nn' altra  akera  cancrenosa  sotto  un  braccio.  La  diarrea  eràabU 
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toale.  Il  setto  de'  yenlricoli  peHbnti  ;  i'  aorta  nasceva  da  queste  due  ca- 
fìù,  e  r  arteria'  polmonare  era  ostrutta  sino  al  luogo  delia  sua  difisione, 
di  modo  ch'essa  ricereTa  il  sangue  dall'aorta  per  mezio  del  canale  ar- 
terioso. La  parte  destra  del  cuore  era  pia  ampia  della  sinistra. 

In  nn  altro  cuore  conservato  da  Lawrence  il  setto  delle  orecchiette 
era  completo,  ed  il  forame  ovale  intieramente  obliterato.  I  due  ventricoli 
avevano  una  spesseua  eguale,  e  le  valvole  bene  conformate.  L'aorta,  che 
comunicava  con  entrambi,  presentava  il  suo  calibro  ordinario.  Due  aper- 
ture conducevano  dal  ventricolo  destro  ad  un  teno  piccolissimo,  dal  quale 
avea  origine  l'arteria  polmonare  bene  conformata.  A  giudicarne  dal  suo 
volame,  il  cuore  apparteneva  a  persona  di  quattordici  anni. 

Farre  cita  ancora  un  caso  analogo,  ma  fatalmente  molto  male  de- 
scritto. Quantunque  l'aorta  nascesse  dai  due  ventricoli,  l'ammalato  aveva 
oltre  quarant' anni ,  il  che  forse  devesi  attribuire  al  maggior  volume  che 
l'arteria  polmonare  ofiriva  in  quel  soggetto,  insolito  a  riscontrarsi  in  si- 
mili vixii  di  conformasione  del  cuore. 

Howship  ci  tramandò  la  storia  d'una  bambina  che  godette  da  prin- 
cipio una  buona  salute.  Dopo  quindici  giorni  la  pelle  divenne  frequente- 
mente porporina  oppure  cerulea;  nondimeno  non  eravi  cosa  che  annun- 
ti&sse  perìcolo:  ma  bentosto  a  poco  a  poco  se  ne  sconcertò  la  salute.  Nel 
primi  quattro  mesi  la  bambina  s'appigliava  alla  mammella,  ma  si  strug- 
geva e  le  forse  fiaccavano  visibilmente.  Quando  si  teneva  rìtta  sui  piedi , 
H  colon  ceruleo  delle  labbra  e  delle  unghie  diveniva  più  carico:  il  pia 
piccolo  movimento  produceva  Io  stesso  effetto,  del  pari  che  qualunque  pia 
ferte  asione  dalla  respiraaione ,  come  la  tosse,  i  vagiti  ec.  A  cinque 
mesi  la  bambina  si  svegliò  una  notte  mandando  forti  vagiti  :  1'  accesso 
dorò  una  mesa' ora,  e  ricomparve  il  giorno  appresso  pia  violento.  D'allo- 
ra in  poi  la  respiraaione  cessò  di  essere  regolare,  e  divenne  affannosa. 
Questo  stato  non  fece  che  peggiorare  sino  all'ora  dell'ultimo  accesso.  La 
bambina  di  giorno  in  giorno  sempre  pia  debole  morì  sensa  aver  con- 
vulsioni. Il  cuore  era  pia  grosso  dell'ordinano  e  pieno  di  sangue^  L'aor- 
ta parimenti  era  pia  ampia,  ma  l'arteria  polmonare  non  fu  rimarcata  che 
quando  fu  tolto  il  pericardio,  ed  a  stento  si  potè  distinguere  a  motivo 
della  sua  piccolexza,  e  della  poca  spessezxa  delle  sue  pareti.  L'aorta  sor- 
geva da  due  ventricoli.  L'arteria  polmonare  nsdva  bensì  dal  luogo  ordi- 
nario, ma  era  ostrutta  intieramente,  e  terminava  in  un  fondo  di  sacco 
dal  lato  del  cuore.  H  brame  ovale  non  era  del  tutto  libero  del  pari  che 
Il   canale  arterioso. 

Farre  e  Traverà  osservarono  un  caso  presso  a  poco  simigliante.  Un 
giovane  di  quattordici  anni,  alto  per  la  sua  etì,  magro  e  delicato,  aveva 
le  pinne  del  naso  larghe,  il  labbro  inferiore  grosso,  prominente,  e  Cesso 
nel  meno,  la  lingua  troppo  voluminosa  in  ragione  dell' ampiessa  della 
bocca,  molto  ineguale,  e  come  frastagliata  ai  bordi,  le  gengive  fungose 
la  respiraaione  fetida ,  le  estremiti  gracili ,  le  unghie  sodissime ,  la  pelle 
morbida,  costantemente  umida,  e  d'un  ceruleo  carico  quasi  porpora.  Egli 
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era  scniibiiissimo  ai  freddo,  e  le  ne  qnerehnra  anche  nella  ttagione  la 
pio  calda,  n  correre,  o  il  salire  una  scala  gli  cagÙNUfano  ana  tosse  rio- 
lenta.  Nello  stato  di  riposo  il  cuore  batterà  con  fiwia,  qnantQnqne  re- 
golarmente; ma  il  pia  piccolo  sforao  soscitafa  delle  palpitaxioni.  Il  polso 
era  regolare,  di  otunta  battale  debole,  e  facile  ad  accelerarsi.  Talvolta 
qne^indÌTÌdao  solTriTa  dei  dolori  alle  pareti  del  petto ,  ed  nn  calore  bru- 
ciante ai  maleoli  quando  egli  era  coricato.  Sovente  dei  sogni  penosi  lo 
destarono  d'improvviso  con  on  senso  di  terrore,  e  di  soffocamento.  L'ap- 
petito era  moderato,  la  sete  continua,  l'intelletto  poco  sviluppato,  la  vi-. 
sta  debole,  soprattutto  negli  ultimi  tempi,  ed  il  calore  più  elevato  di 
due  gradi  tanto  all'esterno  che  all'interno.  La  morte  lo  colpi  d'improvvir 
so  nel  furore  d'una  violenta  emottisi,  ch'era  stata  preceduta  da  fortissima 
tosse,  da  malessere,  e  da  estrema  deboleiaa.  AU'apertora  del  cadavere,  si 
trovò  lo  stemo  assai  prominente,  le  coste  molto  oblique,  e  il  lato  destro 
sporgente  alquanto  all' infuori.  La  parte  destra  del  cuore  riboccava  di  san- 
gue, n  canale  intestinale  ed  il  fegato  erano  d'un  colore  carico,  princi- 
palmente alla  superficie.  Il  cuore  era  più  grande  dell'ordinario,  soprattut- 
to il  ventricolo  destro,  le  di  cui  pareti  eguagliavano  quelle  del  sinistro, 
in  spessexza.  L'arteria  polmonare  avea  sì  piccolo  diametro  che  a  stento  vi 
si  poteva  introdurre  il  dito  mignolo.  Tutta  la  parte  sinistra  del  coore  em 
ristrettissima,  ma  l'aorta  avea  maggiore  ampiezza  dell'ordinario.  Alla  ba- 
se del  setto  vedevasi  un'apertura,  per  la  quale  i  due  ventricoli  comuni- 
cavano insieme.  Il  canale  arterioso  era  obliterato,  la  valvola  del  foro  ova-: 
le  incompleta  nella  sua  parte  inferiore,  e  l'apertura  larga  tre  linee,  se 
veniva  dilatala.  I  polmoni  aderenti  in  moltissimi  luoghi  contenevano  un 
gran  numero  di  tubercoli. 

In  tutti  questi  casi  era  l'aorta  che  non  comunicava  coi  due  ventri* 
coli,  essendo  il  setto  incompleto.  Ma  Cooper  ha  veduto  due  volte  l'arteria 
polmonare  offrire  la  medesima  disposizione,  che  senza  dubbio  è  molto  ra- 
ra, anzi  io  credo  che  nessuno  l'abbia  osservata  prima  di  lui. 

Il  primo  caso  deve  fissare  la  nostra  attenzione  sotto  varii  rapporti.  I 
vizii  di  conformazione  del  cuore  sembravano  essere  inerenti  alla  (amiglia. 
Di  dodici  figli  quattro  soli  sopravvissero,  e  molti  diedero  indizii  di  ma- 
lattie di  cuore.  Due  furono  aperti  dopo  la  loro  morte  :  l' uno  era  una 
bambina  di  tre  mesi;  l'altro  ch'era  bambino  gemello  non  visse  che  cin- 
que giorni.  La  respirazione  di  quest'ultimo  era  staU  costantemente  molto 
celere,  affannosa,  e  la  pelle  d'un  colore  porporino-carico.  La  morte  so- 
pravvenne in  un  asulto  di  convulsioni,  delle  quali  avea  avuto  nove  o 
dieci  accessi.  Il  bagno  caldo  produsse  de'  buoni  effetti,  principalmente 
nella  bambina,  la  quale  però  si  mantenne  sempre  taciutma,  e  quasi  ina- 
«imata.  Lo  stemo  del  bambino  era  assai  pia  sporgente  ddl' ordinario:  il 
-cuore  era  grande,  il  ventricolo  destro  piii  rotondo,  pia  spazioso  e  piU 
denso.  Da  questo  avea  la  sua  origine  l'arteria  polmonare,  ma  comuni- 
cava altresì  col  sinistro,  e  indipendentemente  dai  suoi  proprii  rami,  essa 
somministrava  l'aorta  discendente.  L'aorta  ascendente  dopo   d'aver  dati  i 
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tre  grotti  ranri,  cfce  sorgono  dalia  sua  cartatura ,  terminava  in  un  pìccolissimo 
rametto ,  cbe  solo  era  penrio  in  una  parte  dello  spazio  che  percorreva  per 
raggiognere  V  aoru  discendente,  lat  valvola  del  foro   ovale  era  incompleu* 

D  soggetto  della  seconda  osservazione ,  dopo  quindici  giorni  di  buona 
salute ,  cominciò  a  respirare  tre  volle  plii  presto  dell'  ordinario  >  e  a  di- 
magrire. Non  aveva  tosse,  le  pulsazioni  del  cuore  erano  forti  e  frequenti, 
la  pelle  d'un  pallore  straordinario, -•  e  le  estremità  fredde.  Dopo  alcuni 
giorni  le  gambe  divennero  edematose.  Al  venire  slitico  s'aggiunse  un 
vomito  frequente.  Ad  onta  cbe  il  bambino  avesse  buon  appetito,  andava 
struggendosi  ogni  di  più.  A  sei  mesi  fu  sospeso  rallatUmento.  Mai  si 
vide  a  sorridere  ;  anzi  mostrava  d' essere  continuamente  oppresso  :  mori 
d'improvviso  all'ottavo  mese  senza  convulsioni.  11  petto  era  assai  promi- 
nente, il  cuore  grande  e  quadrato,  il  forame  ovale  mollo  largo,  l'arteria 
polmonare  più  voluminosa  dell'aorta  e  situata  sopra  i  due  ventricoli,  però 
pia  sul  destro  che  sul  sinistro.  Dopo  aver  somministrato  ì  suoi  tre  grossi 
rami ,  l' aorta  ascendente  diveniva  un  piccolo  rametto  cbe  aprivasi  uel- 
r aorta  discendente:  questa  nata  dall'arteria  polmonare  seguiva  la  dire- 
xione  del  canale  aterioso,  e,  dopo  la  sua  unione  coli' aorta  ascendente, 
riprendeva  il  suo  calibro  ordinario. 

Molti  casi  nnovi  di  foro  ovale  non  obliterato,  con  o  senza  disposi- 
tione  somigliante  del  canale  arterioso  e  dell'arteria  polmonare,  terminano 
h  serie  dei  vizii  di  conformazione  del  cuore,  contrarii  al  libero  esercizio 
della  respirazione,  e  provenienti  dall'Incompleto  sviluppo  di  quest'organo* 

Il  trovare  ad  un  tempo  chiusa  l'arteria  polmonare,  ed  aperti  il  foro 
ovale  ed  il  canale  arterioso  e  una  circosUnza  che  più  si  allontana  dallo 
slato  ordinario,  e  per  conseguenza  plii  s'avvicina  ai  vizll  di  conformazione 
dei  quali  sino  ad  ora  io  mi  sono  occupato..  D'  ordinario  in  tal  caso  tutta 
la  parte  destra  del  cuore  è  assai  piccola  e  d'  uno  sviluppo  molto  incom- 
pleto. In  un  caso,  cbe  Hodgson  comunicava  a  Farre,  la  valvola  del  foro 
ovale  era  incompleta,  ed  il  foro  istesso  molto  ampio.  Mancavano  in  gran 
prte  le  fibre  mnscobci  del  setto  del  cuore  e  la  membrana  interna  del 
ventricolo  sinistro  presentava  due  aperture,  per  cui  sembrava  un  crivello. 
Un  filamento  pieno  e  solido,  tenendo  luogo  d'arteria  polmonare,  aderiva 
ad  un  largo  canale  arterioso,  cbe  dall'  aorta  conduceva  ai  rami  polmonari  : 
questo  canale  era  mollo  più  ampio  del  naturale,  meno  però  di  quello  sia 
d'ordinario  l'arteria  polmonare.  Poco  dopo  la  nasciu,  4a  pelle  prese  un 
colore  di  porpora  carico,  la  respirazione  divenne  difficile:  insorsero 
de'  movimenti  convulsivi;  ma  la  temperatura  del  corpo  si  mantenne  rego- 
lare. 11  settimo  giorno  .mori.  * 

Farre  riferisce  due  casi  analoghi  osservati  da  LangOaff:  l'uno  era 
quello  d' un  neonato , .  e  l' altro  d' un  bambino  di  sei  mesi.  La  tenipera- 
tura  di  quest'ultimo  era  piìi  bassa  dell'ordinario,  e  la  pelle  d'un  colore 
porpora  carico,  quasi  nero.  Gli  accessi  ricomparivano  ogni  giorno:  il. ca- 
nale arterioso  era  corto  e  stretto.  Nello  steiso  tempo  il  setto  dei  ventricoli 
presentava  nn  foro  considerabile. 
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English  rinvenne  il  foro  orale,  ed  il  canile  arterioso  d'nii  diametro 
più  grande  assai  del  consueto. 

Il  soggetto  era  una  bambina.  Al  suo   nascere  nient' altro  si    rimarcò 
di  straordinario  cbe  nna  particolare  deboleiza  congiunta  ad  una  tinta  gialla 
della  pelle  e  degli  occbi;  ma  ben  presto  renne  assalita  da  accessi  di  sof- 
focazione, cui  tennero  dietro  b  stupore  ed  una  ostinata  tacitamità.   Dopo 
quindici  giorni  cominciò  la  bambina  a  mettere  di  tempo  in  tempo  acutis- 
sime strida  9  e  la  respirazione  direnne  iregohre.   In   seguito  ad    nna  pro- 
fondissima inspirazione  succedevano  due  o  tre  colpi  di  singhiono,  e  quindi 
un  respiro  frequentissimo:  insorgevano  poscia  delie  brevi  inspiraxioni,  sus- 
seguite da  lente  espirazioni.  Compariva  finalmente  nna  specie  di  singbiono 
spasmodico,  accompagnato  da  un  leggero  sibilio   cbe   metteva   fine   all'ai 
cesso.  Questi  fenomeni  si  manifestavano  tosto  cbe  la  bambina  o  piangeva, 
o  si  staccava  dalle  mamelle.  Terminato  l'accesso,  h  bambina  s'addàFQien* 
lava,  il  respiro  era  tranquillo,  se  non  cbe  forse  un  po'  pia   celere   del- 
l'ordinarlo,  ma  si  svegliava  di  sovente   mandando  suoni   articolati.  Al  fi- 
nire della  seconda  settimana  v'ebbe  un  accesso  di  strida  pia   violenti    del 
solito  :  la  respirazione  rimase  sospesa  per  alcuni    istanti ,  e ,  le   labbra    di- 
vennero nere.  Questo  stato  durò  un'ora.  La  respirazione  fii  ancor  piii  irre- 
golare il  decimoqninto  ed  il  dedmosesto  giorno.  L'accesso  del  decimosettimo 
un  po'  meno  violento.  La  mattina   del   deciroottavo  la   bambina    poppava 
con  maggior,  facilità  cbe  per  lo  innanzi.  Siccome  la  pelle  era  giaUa  e  gli 
scarichi  di  nessun  colore,  si  prescrisse  la  sera  un  grano  di  prolòndoruro  dì 
mercurio  e  di  rabarbaro.  La, bambina  dormi  un'ora,  ed  appena  svegliata  vomitò 
nna  parte  della  polvere ,  e  pareva  sofifrisse  violenti  dolori.  Durante  questo 
accesso,  la  respirazione  restò  sospesa  per  oltre  nn  minuto,  annerirono   le 
labbra  e  gli  occhi  si  resero  immobili.  La  sera  avea  le  estremità  fredde,  la 
faccia  cadaverica,  le  labbra  nere,  la  respirazione  composta  di  certe  inspi- 
razioni convulsive,  e  di  lunghe  espirazioni  interrotte  di   tempo   in    tempo 
da  un  sospiro.  La  respirazione  cangiò  carattere  in  un  bagno   caldo,  prin- 
cipalmente  quando  s'ebbe  P attenzione  di  fs^vorire  l' espiraiione  col  meno 
d'una  dolce  pressione  esercitata  sul   basso-vèntre  e  sulle   coste.  La  bam- 
bina godette  in  seguito  un't>ra  di  riposo,  ma   poi    ricomparve   un   nuovo 
accesso,  che  il  bagno  di  nuovo  calmò  felicemente;  se  non    che    al  sortire 
dall'  acqua  V  ammalata  cessò  dal  poter  respirare  da  sé  stessa.  Si   prolungò 
di  due  4)re  la  dì  lei  esistenza,   attirando   di    continuo   l'espirazione   coUe 
mani  appoggiate  sul  basso  ventre  e  «ul  petto.  Talvelu  essa  rimaneva  die- 
ci minuti  di  seguito   senza  dare  alcun   segno  dt    vita,   fino   a    cbe   uno 
spasmo  vidento  di  tntt'  i  muscoli  pettorali  e  addominali  veniva  a  terminare 
r  accesso  con  nn  profondo  sospiro,  e  a  ristabilire  la  circobsione  :  allora  le 
labbra  riprendevano  il  loro  coloro,  %*  aprivan  gK  occhi   e   le   membra    si 
distendevano.  L'ultimo  accesso  di   questo  genere  sopraggiunse  nn   quarto 
d'ora  dopo  che  l'ammalata  era  di  già  ritenuta  come  morta.  Non  si  rinsd 
mai  a  sentire  h  pulsazioni  del  cuore,  e  quelle  delle  arterie  radiali  delle 
due  bracda  erano  isocrone. 
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CoH'astops^a  ti  riiconlrij  clie  il  cuore  aon  presentava  alcuna  anoma- 
lia tanto  rapporto  alla  sua  poiixione  come  alla  soa  confonnaxlone  ;  ma  il 
fiiro  OTale  era  si  ampio^  che  lasciava  una  libera  comnnicauone  Ora  le  due 
orecckiette.  U  canale  arterioso  era  pervio  e  pia  brgo  del  naturale.  Cinque 
osi  d'apertura  del  (brame  ovale  osservati  da  Farre,  Cooper  e  Lang»talTsi 
devono  aggiognere  al  numero  bfinito  di  quelli  già  conosciuti^  i  quali 
provano  che  la  disposixione  la  pia  comune ,  quella  cioè,  in  cui  a  motivo 
dello  sviluppo  completo  della  valvoh  il  foro  ovale  forma  un  canale  obli- 
quo ,  che  oblitera  la  valvoh  risospinta  dalla  pressione  del  sangue  delForec- 
chietta  sinistra  sopra  il  setto,  non  apporta  alcun  inconveniente  alla  salute. 
Ho  trovato  io  stesso  il  foro  ovale  molto  dilatato,  e  privo  di  valvola  in 
una  donna  di  sessant'  anni,  ed  in  un'  altra  quasi  della  medesima  età,  e 
tutte  e  due  avevano  goduto  la  più  perfetta  salute. 

Oltre  a  queftì  vixii  di  conformaiione  del  cuore,  nocivi  al  cambia- 
mento del  sangue  venoso  in  sangue  arterioso,  BaiUie  per  U  primo  ne 
rimarcò  un  altro,  che  produsse  lo  stesso  effello,  ^  ad  un  grado  assai 
maggiore,  intendo  dire  il  cambiamento  d'origine  delle  arterie  polmonari  e 
dell'aorta,  mentre  le  vene  finiscono  come  al  solito.  Dopo  di  lui,  Langstaff 
e  Farre  hanno  incontrato  la  stessa  singolare  abberraiioue. 

Un  bambino  osservato  da  LangstafT  si  cambiò  tulio  in  un  co- 
lor ceruleo  subito  dopo  la  nascita.  Ad  onta  che  la  stagione  fosse  caldis» 
sima,  ed  il  neonato  con  ogni  cura  avvolto  nelle  lane,  la  temperatura  del 
suo  corpo  si  mantenne  sempre  infieriore  a  quella  d'un  bambina  di  set 
settimane  che  si  trovava  nella  stessa  slama.  Nel  corso  delle  Ire  prime  set- 
ttmane  non  si  rimarcò  che  una  leggera  difficoltà  di  respiro,  forse  aumen- 
tata durante  l'allattamento:  ma  g|i  accidenti  crebbero  per  gradi,  ed  la 
modo  che  dopo  dieci  settimane  il  bambino  dovette  morire  sotto  un  accesso. 
Il  polso  erasi  sempre  mantenuto  debole  e  piccolo ,  '  qualche  volta  appena 
sensibile.  Si  trovò  l'orecchietta  destra  talmente  dilatata,  che  il  suo  volume 
eguagliava  quasi  il  resto  del  cuore:  il  ventricolo  dello  stesso  lato  era  nello 
stato  naturale:  le  pareti  del  sinistro  non  aveano  maggiore  densità  di  quelle 
del  diritto,  ma  la  sua  cavità  presentava  minore  ampiexza,  l'arteria  poi- 
raonare  e  l'aorta  erano  unite  mediante  il  canale  arterioso,  che  avea  il  suo 
diametro  naturale. 

U  soggetto  di  cui  parla  Farre  era  egualmente  di  sesso  maschile  e 
dell'età  di  cinque  mesL  Subito  dopo  la  naKita  egli  provò  violenti  accessi 
di  tosse.  Rimarcavansi  in  lui  una  4ticosa  respirazione,  furti  pulsazioni  alla 
legione  precordiale,  la  pelle  di  cobr  ceruleo  e  fredda  abitualmente,  infi- 
de una  tosse  frequente  che  venia  suscitata  da  qualunque  cambiamento  di 
posizione,  tranne  solo  quando  l'ammalato  s' adagiava  sul  destro  lato.  Si 
dovette  tenerlo  condnuamcnte  ben  coperto  di  lana,  poiché  per  poco  che 
una  parte  del  suo  corpo  rimanesse  a  nudo,  sorgeva  uu  brivido  gene- 
rale. Sembrava  ch'egli  si  trovasse  bene  solo  quando  polca  giacere  disteso 
sul  lato  destro,  od  esser  riscaldato  per  modo  da  provocarne  il  sudore.  X 
due   mesi  si  manifestarono  moltissimi    accessi  )   che   cedevano  soUo    T  usv> 
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del  bagno  caldo.  A  cinque  mesi  egli  ebbe  il  tajaolo.  La  febbre  d'eruzio- 
ne si,  riconobbe  dal  semplice  aumento  di  calore  alla  testa,  dacbè  le  altre 
parti  si  mantennero  fredde.  Quando  comparvero  le  pustole  insorse  un  nuo- 
vo accesso,  ed  egli  dovette  soccombere  ad  onta  del  bagno  caldo  di  cui 
r  aveano  soccorso.  L' aorta  nasceva  dal  ventricolo  destro ,  che  presentava 
quella  grossezza  di  pareti  che  suol  avere  il  sinistro  :  in  questo  al  con^ 
trario  si  Tedeano  piii  sottili;  l'aorta  offeriva  la  sua  naturale  conformazio- 
ne ;  r  arteria  polmonare  èra  talmente  ristretta  da  non  ammettere  V  apice 
d'una  sonda;  il  forame  ovale  chioso  imperfettamente  a  motivo  che  b  val- 
vola avea  de'  fori  ;  ed  il  canale  arterioso  era  ristretto. 

I  ventinove  casi  del  tutto  nuovi ,  de'  quali  io  esposi  succintamente  i 
dettagli  più  importanti ,  somministrano  alcuni  preziosi  documenti  per  la 
storia  della  malattia  del  morbo  ceruleo  in  generale. 

Se  ben  si  considera  V  influenza  esercitata  dalle  disposizioni  del  cuore 
0  dei  polmoni,  che  si  oppongono  alla  formazione  completa  del  sangue  ar- 
terioso, sopra  i  differenti  fenomeni  della  vita,  e  in  primo  luogo  sopra 
quelli  della  vita  animale ,  si  vede  chiaro  eh'  essi  non  sono  tutti  disordi- 
nati nella  stessa  guisa,  e  che  nemmeno  provano  in  tutti  i  casi  le  mede- 
sime alterazioni. 

I  casi  osservati  da  Nasse  (i),  e  moltissimi  di  quelli  da  me  riferiti, 
mostrano  chiaro  che  in  generale  v'ha  un  turbamento  nella  digestione. 

II  giovine  di  22  anni,  del  quale  Farre  fa  menzione,  morì  improT- 
visamente  4opo  un  pasto  più  copioso  del  solito.  In  un  bambino ,  eh'  ebbe 
a  perire  il  quarto  giorno,  i  sìntomi  s'aggravavano  ogni  volta  ch'egli 
prendeva  nutrimento.  La  qualità  de'  cibi  sembra  eziandio  che  influisca 
non  poco  in  questa  malattìa:  almeno  Nasse  riunì  moltissime  osservazioni 
atte  a  provare  che  le  sostanze  azotate  e  idrogenate  rendono  i  sintomi  pia 
gravi,  e  Palois  dice  che  i  suoi  ammalati  mostravano  particolare  inclina- 
zione per  il  cibo  ^'egetabile  (2). 

Nullameno  l'appetito  in  generale  è  buono:  neppure  le  dejeziont  al- 
vine si  allontanano  dallo  stato  normale,  quantunque  in  molti  casi  da  me 
narrati  siasi  talvolta  manifestata  la  diarrea,  tal' altra  la  stitichezza.  Non 
è  forse  senza  interesse  il  far  rimarcare  che  in  un  fanciullo  di  cinque  anni, 
d'un  appetito  irregolare,  le  feccie  esalavano  un  odore  eccessivamente  fe- 
tente, ed  erano  dì  un  colore  più  carico  dell'ordinario;  il  che  forse  po- 
trebbe far  supporre  che  fino  ad  un  certo  punto  le  funzioni  del  polmone 
fossero  rimpiazzate  da  quelle  del  fegato. 

La  respirazione  è  generalmente  più  o  meno  irregolare.  Non  si  è  mo- 
strata regolare  che  in  un  piccolo  numero  di  casi,  tutti  relativi  a  bambini 
che  perirono  durante  le  prime  settimane  della  loro  esistenza.  Quasi  sempre 
essa  è  più  0  meno  oppressa,  celere,  certa  ed  affannosa.  Gli  ammalati  sen- 
tono soprattutto  il  bisogno  continuo  di  profonde  inspirazioni. 

(1)  Rei!*»  Archiv  far  die  Physìologie ,  Tom.  X  ,  pag.  276. 

(2)  Bttlletin  de  la  Socicle  de  Medecino  de  Paris  1809. 
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L'essenca  delia  ciamsi  consiste  peirimperfeiioii^  del  resultato  imme- 
diato della  respiiasione  9  il  cambianeato  cioè  del  sangue  venoso  in  arte- 
rioso, poiché  il  coore,  ì  grossi  irasì  od  i  polmoni  sono  disposti  per  modo 
d' impedire  che  l'asìone  reciproca  dell'aria  e  del  sangue  si  effettui  in  tutta 
h  sna  estensione.  Il  sangue  che  circola  nel  corpo  è  adunque  più  o  menù 
Tenoso.  Nasse  ha  riunito  ì  passi  degli  scrittori  che  lo  precedettero,  i  quali 
attestano  questo  fatto.  Le  osserraxioni  raccolte  da  Farro  fanno  altresì  men- 
zione, quasi  tittc,  d'un'  abbondanza  straordinaria  di  sangue  fluidissimo ,  e  di 
nn  colore  oscnro<  Nello  stesso  tempo  v'ha  una  grande  disposizione  alle  emor- 
ragie, ed  uno  stato  scorbutico  pia  o  meno  manifestamente  sviluppato.  Il 
giovine  di  i4  anni,  di  cui  Farre  riferisce  la  storia,  aveva  le  gengive  spu- 
gnose, e  l'alito  fetido.  Gli  ammalati  di  Haase  (i)  e  di  Tacconi  {2)  era- 
no molto  soggetti  alle  emorragie.  Un  fanciullo  di  tre  anni ,  del  quale  parla 
Gailliot,  gettava  spesso  sangue  dalle  gengive,  e  morì  d'emorragia  della  boc- 
ca: nn  altre  di  undici  anni,  ebbe  una  violenta  epistassi  all'età  di  cinque 
anni  che  a  gran  stento  si  potè  arrestare  (3). 

La  copia,  ed  il  carattere  venoso  del  sangue,  che  ricordano  lo  stato 
delFembrione  e  dei  mammiien,  la  respirazione  dei  quali  trovasi  sospesa,  ad 
intervalli ,  sono  le  cagioni  del  colore  ceruleo  0  nerastro  della  pelle,  che  si 
esserva  sempre  in  nn  grado  più  o  meno  marcato ,  e  principalmente  nei 
luoghi  ove  gì'  integumenti  sono  sottili  e  pellucidi.  Io  non  conosco  che  un 
solo  caso  riferito  da  Cooper,  in  cui  sia  fatta  menzione,  in  luogo  della 
tinta  cerulea,  di  un  pallore  straordinario  della  pelle:  era  nn  bambino  di 
otto  mesi. 

Sarebbe  altresì  di  sommo  interesse  il  sapere,  se  le  alterazioni,  che  l'aria 
subisce  nell'atto  della  respirazione,  differiscono  da  quelle  ch'essa  prova  or- 
dinariamente. Tutto  porta  a  creder  ciò  ;  ma  noi  manchiamo  ancora  di  spe- 
rienze  per  risolvere  nn  problema,  al  quale  nessuno  avea  posto  mente  innanzi 
Farre.  Siccome  questo  deve  eseguirsi  su  persone  adulte  perchè  diano  dei 
resultati  de'  quali  si  possa  far  conto ,  la  quistione  rimarrà  sicuramente  lungo 
tempo  indecìsa. 

Il  calore  animale  e  quasi  sempre  diminuito;  ma  è  forse  la  produzio- 
ne, oppure  solo  la  sensazione  del  calore  che  viene  diminuita  ?  Poiché  per 
apprezzare  quanto  queste  due  condizioni  differiscano  l' una  dall'  altra ,  ba- 
sterà ricordarsi ,  che  durante  il  calore  febbrile  il  più  intenso ,  V  innalza- 
mento di  temperatura  è  affatto  insensibile,  che  provasi  un  sentimento  pe- 
noso di  freddo  glaciale  nelle  affezioni  nervose,  e  che,  non  ha  molto,  si 
osservò  che  l'acqua  fredda  produce  una  sensazione  di  calore  in  soggetti  in- 
tieramente insensibili  e  viceversa  (4). 

Nasse  è  fino  ad  ora  il  solo,  che  abbia  istitoito  delle  sperienze  termo- 
metriche sopra  individui  affetti  da  cianosi.  Da  esse  risulta,  che  la  tempe- 

(I)  Disccrtatio  de  morbo  coeruleo;  Lips.  l8l3  »  in  4*^ 
(a)  Cominail.  Bonon,  Voi.  VI. 

(3)  Bnllelìn  de  la  Socìeie'  de  BCédecine  ,  1807. 

(4)  Medico-Chimrgial  Tnasaclion»  »  Voi.  Il,  IH. 
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ralma  delle  parti  esterne  è  dì  +  21  gradi  Reava.,  e  qneUa  delle  parti 
iateme ,  nella  bocca ,  od  anche  lotto  le  ascelle,  poco  o  niente  inferiore  al 
termine  consneto  (1). 

Farre  ebbe  par  troppo  ragione  di  lamentarsi  perchè  (orono  neglette 
tali  osservazioni  nel  maggior  nomerò  de'  casi  riferiti  prima  di  lui,  e  in 
tatti  quelli,  di  cai  egli  ne  dà  la  storia.  Ed  infatti,  adonta  che  siasi 
(iatta  mensione  in  molti  di  questi  del  senso  di  freddo,  del  qoale  si  que- 
relavano gli  ammalati  9  e  del  freddo  delle  estremità,  che  sentivano  gli  assi- 
stenti, due  volte  sole  s'avvisarono  i  Medici  di  ricorrere  al  termometro.  U 
soggetto  della  prima  di  queste  due  osservaaioni  era  un  fanciullo  di  cinque 
anni.  Quando  egli  teneva  lungo  tempo  nella  nuno  la  palla  del  termome- 
tro, il  mercurio  non  s'innalzava  mai  oltre  di  +  89  gradi.  Fahrenheit, 
quando  che  in  un  fanciullo  sano  egli  saliva  in  assai  minor  tempo  fino  a 
+  98  gradi.  Per  io  contrario ,  posto  sotto  la  lingua  montava  in  entrambi 
a  +  98  gradi ,  e  là  si  arrestava.  La  temperatura  della  camera  era  di  +  63 
gradi,  e  la  stagione  caldissima.  U  mercurio  di  un  termometro  sensibilissi- 
mo, destinato  unicamente  a  misurare  il  calor  animale,  nella  mano  saliva 
a  +  98  gradi,  e  sotto  la  lingua  a  +  99,  non  essendo  la  temperatura 
della  camera  che  di  tre  gradi  pia  elevata  di  prima.  Il  quadro  seguente 
composto  dietro  le  sperienae  fatte  sopra  questo  ammalato  prova  in  un 
modo  ancora  piìi  decisivo,  che  la  temperatura  è  pia  costante  all'interno, 
mentre  che  all'  estemo  sovente  diminuisce ,  ed  anzi  talvolta  si  abbassa  di 
molto. 
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Sì  tosto  che  il  giovane  di  22  anni,  di  cui  Ùl  mensione  Farre,  si 
svegliava,  tutto  in  sudore,  il  teimometro  marcava  nella  mano  +  98;  ma 
posto  nella  bocca,  oltrepassava  sempre  li  +  100,  per  cui  la  lemjieratura 
saliva  costantemente  di  alcuni  gradi  al  di  sopra  del  termine  ordinario.  Sa- 

(1)  Loc  di.,  pag.  a85,  286. 
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re1>be  quasi  inutile  il  dire  che  qaesU  yiziosa  confomazione  non  esdnde  mi 
senso  d' ìnnalsanento  di  temperatane  se  gli  Antori  non  avessero  pressoché 
tatti  già  sostenuto  il  contrario.  Un  caso  descritto  da  Cooper  mostra  ad 
Cfidenza  che  si  sono  ingannati,  poiché,  alcuni  giorni  innanii  di  nM>rire, 
l'ammalato  provò  la  sensazione  d'on  forte  calore  alla  pelle. 

Non  è  facile  il  determinare  se  la  temperatura  sensibilmente  meno  ele- 
vata delle  estremità  sia  accidentale  ovvero  essenziale.  Nasse  e  Farre  T  os- 
servarono una  sol  volta  ;  di  solito  non  si  rimarca  h  più  piccola  differenza. 
Nondimeno  Cooper  osservò  in  una  donna,  la  di  cui  pelle  d'improvviso 
divenne  e  restò  ceralea ,  fenomeno  die  venne  attribuito  ad  una  lesione  del 
setto  del  ventrìcolo,  che  la  temperatura  intema  s'innalzava  a  +  loo  gra- 
^i,  mentre  che  le  estremità  erano  assai  pia  fredde  dell'ordinario. 

Dalle  sperienze  da  me  riferìte,  e  da  tutti  i  fenomeni  enumerati  da- 
gli Antori,  cioè  a  dire,  i  brividi,  la  necessità  d'involgere  gli  ammalati 
in  corpi  poco  conduttori  di  calorico ,  la  possibilità  infine  di  lar  cessare  con 
questo  mezzo  il  senso  di  lireddo,  sembra  ne  venga  per  conseguenza,  che 
quando  la  respirazione  è  per  quanto  sia  possibile  incompleta,  producesi  lo 
stesso  grado  di  calore  che  sotto  le  condizioni  normali ,  ma  che  si  disperde 
con  assai  maggiore  facilità,  ovvero  che  le  parti  inteme  hanno  la  facoltà 
di  sviluppare  la  normale  quantità  di  cahmco,  ma  che  le  parti  esteme  ne 
restano  prive.  Ed  in  ciò  appunto  noi  abbiamo  nna  ragione  degli  effetti 
salutari  dei  bagni  caldi,  avverati  da  Farre,  Cooper  e  English,  come  pure 
dell' immersione  frequente  delle  mani  nell'acqua  calda,  di  cui ^arre  ha. ri- 
conosciuta l'utilità. 

Questa  circostanza  pare  che  abbia  altred  nn  qualche  dominio  soli'  in- 
fluenza della  stagione.  Nasse  ha  di  già  riouircato,  che  in  moltissimi  casi 
gli  accidenti  si  aggravano  durante  l'inverno.  Farre  non  ha  quasi  mai  in- 
dicato in  qnal  epoca  dell'anno  è  accaduta  U  morte. 

Egli  è  del  pari  necessario,  che  gli  ammalati  siano  giunti  a  certa  età, 
perchè  si  possa  azzardare  qualche  congettura  sui  soggetto  dell'  influenza  delle 
stagioni:  altrimenti  potreÙe  attribuirsi  la  morte  alla  circostanza  che  la 
maggior  parte  perisce  in  una  età  poco  avanzata.  Nondimeno  egli  è  d' altra 
parte  possibile,  che  se  il  bambino,  che  muore  nella  stagione  invernale  dopo 
pochi  giorni  di  vita ,  fosse  nato  in  epoca  più  Civorevole,  la  morte  avrebbe 
ritardato  a  colpirlo.  Nessuna  obbiezione  potrebbe  forse  essere  promossa  contro 
tale  congettura ,  se  non  fosse  che  i  bambini  generalmente  sono  troppo  bene 
guarantiti  dai  rigori  della  stagione  perchè  s'abbia  a  paventarne  l' influenza. 

La  normalità  della  temperatura ,  malgrado  che  la  respirazione  si  ese- 
guisca cosi  imperfettamente  nelle  persone  affette  dal  morbo  ceraleo,  prova 
peraltro  che  non  deesl  ricercare  la  sorgente  immediata  del  calore  animale 
in  questa  funzione  ;  il  die  viene  in  appoggio  delle  sperieme  di  Brodie  : 
ma  essa  stabilisce  nello  stesso  tempo  che,  se  il  sistema  nervMo  prende  parte 
a  questo  fenomeno  vitale,  come  a  tutti  gli  altri,  del  che  non  saprebbesi 
dubitare ,  certamente  esso  non  ha  bisogno  perciò  che  il  sangue  rosso  arrivi 
sino  a  lui,  (Sarà  continuato) 
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Intorno  V amputazione  di  quasi  la  metà  della  mascella  inferiore^  del 
Sig,  Dott.  GiOBGio  Regnoli,  Professore  di  Clinica  Chirurgica  ed 
Operazioni  delti.  R,  Università  dì  Pisa  ec.  Comunicazione  del  Sig. 
Dott.  M.  G.  Levi. 

Qoanttnqae  si  «a  letto  dall'egregio  nostro  amico  Dott  Afalagodi  (i) 
e  ripetuto  poscia  dal  Sig.  Dott  Caffi  (i)  che  T  esìmio  nostro  Precettore 
Signor  Professore  Andrea  Vacca  è  stato  il  primo  in  Italia  ad  eseguire  nel 
1824  r amputazione  di  nna  porzione  di  mascella  inferiore;  pure  non  te- 
miamo di  dire,  che  questa  operazione  Tenne  da  noi  eseguita  due  anni  in- 
nanzi, cioè  nel  giorno  3  del  1822.  Fu  in  Pesaro  che  noi  estirpammo  a 
certa  Anna  Cesarini  la  porzione  anteriore  del  mento  per  epulide  cancerosa 
ed  osteo-sarcoma  (3)  ;  e  fu  dietro  il  fortunato  successo  di  questa  nostra  pri- 
ma cara  che  intraprendemmo  coraggiosamente  nel  18  Maggio  i825  l'am- 
putazione di  ambedue  le  arcate  aUeolari  (4).  Nel  i3  Settembre  poi  del 
1828,  pure  in  Pesaro,  asportammo  la  massima  parte  dell'osso  mascellare 
superiore  destro,  per  degenerazione  cancerosa  (5).  Da  quell'epoca  in  qua 
per  ben  altre  sei  yolte  in  Pisa  abbiamo  tolto ,  ora  porzione  di  ambedue 
gli  ossi  mascellari  soperiori ,  ed  ora  gran  parte  di  uno  solo,  distaccandolo 
fino  dall'apofisi  pterigoidea.  Già  alcune  di  queste  nostre  cure  furono  pub- 
blicate nel  Giornale  di  Pisa  ;  ed  in  breve  ci  proponiamo  di  raccogliere  tutti 
questi  nostri  fatti ,  col  fine  di  far  conoscere  le  nostre  idee  patologiche  in- 
tomo l'osteo^sarcoma,  e  descrivere  la  maniera  migliore  di  estirpare  il  morbo 
in  qualunque  punto  degli  ossi  mascellari  superiori. 

Lo  scopo  di  questo  nostro,  scritto  si  è  quello  di  narrare  intanto  no 
caso  non  molto  comune  di  amputazione  di  mascella  inferiore. 

È  noto  che  i  Chirurghi  ora  hanno  tolto  la  porzione  anteriore  del 
corpo,  ora  la  sua  porzione  laterale,  ora  una  parte  della  branca  ascenden- 
te, ed  infine  hanno  levato  da  una  parte  l'osso  dalla  cavità  glenoidea  d^l 
temporale.  Non  vi  è  cosa  più  facile  e  semplice  che  l'asportare  il  mento, 
ed  una  porzione,  0  la  totalità  di  uno  dei  lati  del  corpo,  sia  che  gl'inte- 
gumenti siano  sani ,  sia  che  siano  distesi  ed  esulcerati.  Le  parti  molli  che 
rimangono  interessate  non  sono  essenziali  alla  vita;  i  vasi  anteriosi  ed  i 
nervi  non  sono  in  tanta  copia  da  dover  assolutamente  temere  per  la  loro 
lesione;  ed  amenochè  immensa  non  sia  la  perdita  del  corpo  dell'osso, 
rimane  tempre  possibile  il  metterne  i  frammenti  in  contatto  onde  ottenerne 

(1)  Sulla  uipatuioiie  della  mascella  inferiore;  Memoria  seconda)  Fano  i833. 
(a)  Gaaaetta  miverMle  medico-chirurgica  N.^  i5,  12  Ottobre  del  i833. 

(3)  Giornale  Arcadico  1822  t    e  dell'  amputazione  di  una  porzione  di  mascella  inferiore;   Pesar* 
presso  Nobili ,   1826. 

(4)  Sttireslirpaaiooe  delle  arcate  alveolari;  Pesaro  182? ,  Trpogr.  Nobili. 

(5)  Gioraale  de'  LeUetali  di  Pisa  ,  1829. 
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k  contmuIUi.  Non  i  così  quando  il  coltello  t  la  sega  si  dirìgono  verso 
ima  branca  ascendente ,  e  meno  poi  quando  si  disarticola  Tosso  del  tem- 
porale. Molti  sono  i  vasi  sanguigni,  che  possono  rimanere  compromessi; 
molti  i  nenri ,  e  perciò  molti  i  perìcoli  ;  e  la  porzione  d'osso,  che  rimane, 
resta  mobile  e  vacillante. 

Benché  molti  £itti  di  ferita,  specialmente  di  arma  da  fuoco,  e  di 
necrosi  avessero  dimostrata  la  possibilità  della  guarigione  ed  il  manteni- 
mento della  masticasipne  a  fronte  della  perdita  di  una  porzione  anche 
estesa  di  mandibola  inferiore,  pure  i  Chirurghi  prìma  del  celebre  Dupuj- 
tren  non  ne  avevano  fatta  un'utile  applicazione  per  le  affezioni  cancerose 
di  quest'osso,  né  date  le  regole  per  eseguirne  l'amputazione.  Fu  nel  1812 
che  questo  nostro  Maestro  amputò  quasi  tutto  il  corpo  della  mascella  in- 
feriore per  affezione  cancerosa,  con  un  successo  completo:  e  da  quell'epo- 
ca in  poi  lo  stesso  Dopnjtren  l' ha  ripetuta  moltissime  volte.  In  oggi  que- 
sta conquista  dell'Arte  si  conosce  estesamente  in  tutta  Europa  ed  anche 
in  Amerìca  ;  e  certamente  gì'  Italiani  non  sono  sUtì  degli  ultimi  ad  ac- 
cingervisi. 

Se  molti  sono  i  fatti  di  amputazione  di  una  piccola  porzione  di 
mento  0  della  sua  totalità  ;  e  se  parecchie  sono  pure  le  osservazioni  di  am- 
putazioni fatte  dalla  suifisi  verso  una  delle  branche  ascendenti,  certamente 
molte  non  sono  quelle  di  asportazioni  di  quest'osso  dalla  sinfisi  al  disotto 
della  sua  articolazione  temporale-  destra  0  sinistra ,  e  pochissime  di  com- 
pleta disarticolazione  da  uno  dei  lati.  Per  quanto  è  a  nostra  notizia,  in- 
torno a  questi  ultimi  casi,  non  vi  sono  che  i  fatti  di  Mott,  del  nostro 
rispettabile  amico  Cavaliere  Graefe,  di  Gensoul,  di  Cusack,  e  di  Wal- 
ther; e  nessuno,  secondo  noi,  in  Italia  ha  portata  la  sega  immediata- 
mente al  di  sotto  dell' apofisi  coronoide  e  dei  condili,  siccome  abbiamo 
praticato  noi ,  per  un  caso ,  la  di  cui  istoria  è  la  seguente. 

Sebastiano  Magna  di  Roliano  (Corsica)  dell'età  di  4B  anni,  piut- 
tosto di  gracile  costituzione ,  marìnaro  di  professione ,  non  fu  tormentato 
mai  da  gravi  malattie,  e  solo  andò  soggetto  a  piccoli  incomodi  ora  nella 
cavità  del  petto  ed  ora  in  quella  del  ba^so-ventre.  Ebbe  però  a  soffrire 
tratto  tratto  verso  la  fine  dell'adolescenza  di  fiere  ed  ostinate  odontalgie; 
e  nel  1828  fu  costretto  a  cavarsi  il  terzo  molare  inferiore  del  lato  sini- 
stro. 0  fosse  per  effetto  della  violenza,  che  abbisognò  per  l'evubione  del 
dente,  o  fosse  per  altra  diversa  causa,  il  fatto  si  è  che  ebbe  luogo  di- 
rimpetto al  dente  estratto  un'iperemia  sul  periostio,  che  inducendo  a  poco 
a  poco  un  pervertimento  nel  modo  di  sentire  e  nella  nutrizione  di  questa 
fibrosa  membrana,  nacque,  nel  corso  del  1829,  un  tumoretto  duro,  im-. 
mobile  e  scevro  da  molestia.  L'indolenza,  colla  quale  il  tumoretto  era  ac- 
compagnato, fece  che  il  Magna  lo  abbandonasse  a  sé  iìtssoy  sperando  che 
le  forze  della  natura  lo  avrebbero  presto  o  tardi  dissipato:  ma  le  cose 
andarono  altrimenti;  ed  il  tumore  unito  solo  ad  un  leggier  senso  di  mal- 
essere, che  non  era  neppur  continuo,  crebbe  .a  poco  a  poco,  per  cui  .in 
meno  di  nn  anno  aveva  acquistato  il  volume  di  un  uovo  di  gallina. 
Antox..  MED.  Sem.  II.  4 
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Allora  fa  che  innalzandosi  Terso  le  gengive,  inlroBieUendo»i  In  le  parti 
molli  ed  appropriandosele,  e  distendendo  la  membrana  lolema  della  bocca 
nel  luogo  occupato  dal  moscolo  bacinatore,  dopo  «na  prtcodente  flogoti, 
nacque  un'ulcerazione  nel  tumore:  ulcenutìone  die  fu  palese  per  nno  sco- 
lo sanguigno,  che  si  ripetè  abbondante  per  ben  tre  Tdte  nella  medesima 
giomaU.  In  questo  stato  di  cose  il  pover  nomo  fece  ricorso  ad  un  sem- 
plicisU,  il  quale  si  pose  in  animo  di  distruggere  l'infermiti  colle  ìnje- 
iioni  e  colle  applicazioni  di  sostanze  caustiche.  Le  quali^  in  vero  non  ap- 

Sortando  il  minimo  vantaggio,  sì  pretese  ottenerlo  maggiore  coH'estrazione 
i  un  dente  molare,  colla  dilatazione  dell'apertura  del  tumore  e  col  Um- 
ponamento  della  caviti.  Ma  qucsU  medicatura  non  servi  ad  altro  che  ad 
infierire  il  male,  perchè  il  tumore  andò  crescendo  con  maggior  forza,  e 
sempre  con  poca  molestia.  In  epoche  diver^  il  nostro  infermo^  trovandosi 
col  suo  naviglio  ora  in  Mareiglia,  ora  in  Nizza,  ora  in  Bastia,  ed  ora 
In  Livorno,  cercò  un  rimedio  alla  sua  malattia  presso  ì  Chirurghi  i  pili 
rinomati  di  queste  cilti;  ma  sembrando  forse  ad  essi  il  Umore  Uoppo 
avanzato ,  fu  sempre  rimandato  come  incurabile.  Giunto  il  Novembre  del 
i833  il  tumore  incomincia»  ad  acquistare  dimensioni  maggiori  e  rapide, 
e  la  sua  apertura  di  bocca  non  più  tenoU  divaricato  colle  fila  andò  gra- 
datamente impiccolendosi  per  escrescenze  carnose  e  fungose.  Le  emorragie, 
solite  a  comparire  nel  tempo  solo  della  masticazione,  si  affacciarono  in 
altre  epoche,  e  ad  esse  si  unirono  nel  Febbrajo  del  i834  le  punture, 
ed  i  dolori  lancinanti.  In  qnesU  situazione  il  Magna  si  trasferì  in  Pisa, 
e  fu  ricevuto  nella  nostra  Clinica  nel  giorno  i4  di  Mano.  Lo  sUlo  del- 
r  infermo  era  allora  il  seguente. 

n  tumore  si  osservò  adeso  fortemente  a  tutto  il  lato  sinistro  dell'os- 
so maKellare  inferiore,  di  un  volume  di  circa  una  testa  ordinaria  di  feto 
a  maturità ,  di  una  forma  quasi  globolare ,  esteso  trasversalmente  dal  den- 
te canino  fino  all'apofisi  mastoidea  sinistra,  e  perpendicolarmente  dall'ar- 
cata zigomatica  alla  parte  media  circa  del  lato  sinistro  del  collo,  da  dove 
si  dirigeva  in  dentro  e  posteriormente  verso  la  colonna  vertebrale;  era  a 
larga  base,  ma  ben  circoscritto.  La  laringe  era  spinta  un  poco  a  destra; 
la  bocca  si  apriva  con  difficolti;  mancavano  tutti  i  denti  sinistri  inferiori 
meno  i  due  incisivi;  gli  alveoli  però  si  sentivano  consistenti ,  siccome  con- 
sistente era  pure  la  faccia  intema  tanto  del  corpo  che  della  branca  rico- 
perta dal  muscolo  pterigoideo  intemo;  l'ulcera  od  apertura  del  tnmore 
aveva  una  forma  rotondeggiante,  mezzo  pollice  circa  di  dimensione,  con- 
forai dori,  disumali,  fondo  fungoso,  dal  quale,  sotto  la  pressione,  scatu- 
riva nn  poco  di  suppurazione  piuttosto  legata,  ma  fetente  ed  alquanto 
sanguinolenta.  La  pelle  che  ricopriva  il  tumore  era  esulcerata  e  rossa  in 
prossimità  del  mento,  nel  resto  di  nn  color  naturale  e  non  fortemente 
adesa  al  tumore  medesimo.  U  tatto  vi  scopriva  un  senso  di  mollezaa,  ela- 
sticiti,  e  fluttuazione  in  prossimiti  dell' orecdiio ,  siccome  si  acoptiva  sotto 
Posso  molare.  L'infermo  non  aveva  febbre,  non  ingorgate  le  glandale 
del  collo  e  delle  vicinanze,  non  diarrea,  non  eteadazione ,  e  Aon  il  color 


Digitized  by 


Google 


^7 
giallo-paglia  o  piombe^;  cbe  suole  indicare,  generalmenle   parlando ,    una 

cosi  detta  diatesi  cancerosa*  Considerando  noi  lo  sviluppo  della  malattia, 
l'adestone,  od  immedesimazione  del  tumore  alla  (accia  estema  dell'osso 
mascellare  »  la  sua  elasticità ,  i'  aspetto  dell'  ulcera ,  le  sue  punture,  le  fre- 
quenti emorragie,  annunziammo  ai  giovani  allievi,  che  il  Magna  avea  uo 
tumore  emato-midollare  del  periostio,  a  cui  si  era  unito  qualche  raccolta 
marciosa,  effetto  della  infiammazione  dei  tessuti.  Nato  il  tumore  sul  pe- 
riostio dirimpetto  al  terzo  molare,  ed  estesosi  a  poco  a  poco  tanto  yereo 
la  sinfisi  che  'verso  la  branca  ascendente,  era  da  credere  che  i  muscoli 
della  gota,  lo  stesso  massetctre,  la  parotide  col  suo  dutto,  l'arteria  faccia- 
le e  sue  diramazioni  ec.  fossero  o  distratti ,  od  assottigliati ,  o  compressi , 
o  portati  sulla  faccia  esterna  del  tumore,  o  facenti  parte  di  esso. 

Itel  giorno  16  Uarzo,  collo  scopo  di  diminuire  il   volume  del   tu- 
more, e  omosceme  meglio  i  limiti,  per  poscia  giudicare  intomo  alla  pos- 
sibilità od    impossibilità  della  sua  estirpazione,    noi  credemmo   opportuna 
uà'  apertura  yerso  la  regione  parotidea ,  dalla  qoale  uKendo  una  certa  co- 
pia di  s9ppui;azione  si  diede  laogo  ad   una  diminuzione    del  tumore    dal- 
la parte  detl'apofisi  mastoidea    ed   angolo  posterior  inferiore   della   branca 
ascendenti:  quest'apertura  fu  seguita  dopo  qualche  ora  da  brividi  di  fred- 
do, e  da  una  (ebbre  cbe  fu  di  poca  durata.  La  diminuzione,  del   tumore 
non  fu  cbe  temporaria,    com'era   da   credersi,  perchè   il  cavo  del  forato 
ascesso    si   riempi  di  fungosità,  eh' è  quanto  dire,  fbbe    luogo  un  sensi- 
bilissimo armento  del  tumore.  Nel  giorno    a3    il    nialaio   perde   maggior- 
mente l'appesto  e  comparve  la  diarrea,  la   quale   però    secondo   noi    era 
più  conseguenza  dell' ingojamento  della  sanie,   ch'esciva  dall'ulcere,  che 
effetto  di  una  infiammazione  suscitata  negl'  intestini  per  diatesi    cancerosa» 
Per  la  qual  cosa  oltre  un  leggero  purgante  noi    prescrivemmo  le   lavande 
fireqnenti  della  bocca,  e  l'applicazione  delle  fila   entro    l'ulcera,  da  cam- 
biarsi spesso  per  assorbirne  la  sanie:  infatti  la  diarrea  diminuì,   ma  non 
cessò  ;  la  Ole  nei  giorni  appresso  si  fece  alquanto  arida ,  mag^ore  diven- 
ne l'inappetenza,    sopravvenne  la  veglia,  ed  un    leggero   movimemto  feb* 
jkrìle  verso  la  «era.  Questo  apparato  allarmante    anzi    che    no    ci   costrin- 
geva a  prendere  una  sollecita  determinazione,  ma  l'estensione  del  morbo , 
la  parti  da  leeidersi  e  da  togliersi  ci   facevano  rimanere   perplessi,  e   ci 
dbbUgafano  a  chiedere  consiglio  alle  persone  dell'Arte.  Intanto  noi  ci  anda^ 
vamo  esercitando  sul  cadavere  nell'amputazione  della  mascella  inferiore  dal 
loenlo  alla  base  dfU'apofisi  coronoide,  e  nella  disarticolazione  dal  lato  si- 
Bistro  alla  maniera  ora  di  Graefe,  ora  dì  Mott,  ed    ora   di  J.  Cloquet» 
incendo  uso,  nel  easo  di  amputazione,  della  ingegnosissima   sega  di   Jef- 
fries  il  Glasgow  detta  a  catena. 

Riuniti  b  consultazione  la  mattina  del  3  ^ftiie  i834  gì' iUuitriss. 
Sigg.  VréL  Betti  di  Livorno,  Franceschi  il  Lucu,  Studiati  e  Menici  di  Pisa, 
ed  i  Sigg.  Oott  iiiancini,  Pupta,  Cart^>i  !SinH9  Martini^  Torri  >  Menocci  ed 
altri  dotti  miei  amici,  dopo  seria  discussione  all'unanimità  fu  stabilito  che  tanto 
ransputaiioBe  sotto  l' apofisi  coronpide,  quanto  la  disarticolazione  doveva  far^ ì, 
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essendo  sempre  possibile  il  togliere  interamente  il  fango  ^nato^miiMlaTe , 
senza  ledere  le  parti  da  dover  accadere  assolatamente  la  morte.  Fa  poi 
deciso,  che  all'operazione  non  si  dovesse  far  precedere  la  legatura  dell'  ar- 
teria carotide  primitiva  sinistra,  siccome  hanno  (atto  sempre  Mott,  Gn- 
sack,  Graefe,  e  Gensoal;  i.**  perchè  si  facevano  dne  operazioni  gravisst* 
me  ;  2.^  perchè  sarebbe  stato  molto  difficile  scoprire  il  vaso,  estendendosi 
il  tumore  verso  la  parte  media  del  collo;  3.^  perchè  era  impossibile  por- 
tare la  testa  del  nostro  infermo  molto  in  addietro  ;  4*^  '  p^i^hè  si  potevi 
comprimere  a  sufficienza  il  vaso  carotideo  sulla  colonna  vertebrale;  e  5.^ 
perchè  le  nostre  esperienze  sopra  cadaveri  injettati  ci  avevano  istruiti,  die 
si  poteva  scansare  1'  arteria  temporale  e  la  mascellare  intema. 

Esondo  stata  così  deliberata  l'operazione,  il  malato  che  vi  era  sta** 
to  preparato  con  un  purgante,  fu  condotto  nel  teatro  anatomico,  ove  alU 
presenza  di  numerosa  scolaresca,  e  col  conforto  ed  assistenza  di  tanti 
istruiti  e  savii  confratelli,  noi  coraggiosamente  ci  accingemmo  all'estirpa- 
zione del  tumore,  benché,  come  ognuno  può  chiaramente  intendere,  do- 
vesse essere  difficile  ed  ardua  per  l'estensione  e  pel  volume  del  morbo, 
e  pericolosa  per  le  parti  che  dovevano  essere  necessariamente  interessate. 

Posto  r  infermo  a  sedere ,  l' ottimo  sig.  D.  Martini  di  Livorno  ap- 
plicò e  fissò  stabilmente  contro  improprio  petto  il  capo  del  paziente,  ed  il 
chiarissimo  Prof.  Betti  s' incaricò  della  compressione  della  arteria  '  carotide 
primitiva  sinistra.  Noi  armati  di  coltello  convesso  facemmo  due  incisioni 
estese  dall'articolazione  temporo-mascellare  sinistra  alla  parte  anteriore  del 
mento  immediatamente  al  disotto  della  sinfisi ,  in  maniera  da  circoscrivere 
in  un'  ellissi  la  pelle  assottigliata ,  rossa  ed  esulcerata.  Con  franr^  e  pronta 
dissezione  noi  mettemmo  interamente  allo  scoperto  il  vasto  tumore  fino  al 
di  là  della  sua  base,  e  con  tale  precauzione  da  non  intaccarlo  col  coltello 
per  tema  di  scolo  sanguigno  abbondante  ed  imbarazzante.  Golia  sega  a  ca- 
tena passata  mediante  l'ago  dalla  parte  della  bocca,  dirimpetto  il  secondò 
dente  incisivo,  noi  dividemmo  l'osso  colla  massima  facilità  dall'interno  al- 
l'esterno; e  poscia  col  bistorì  strisciato  ben  rasente  alla  fiiccia  interna  del 
corpo  dell'osso  (onde  non  ledere  il  nervo  linguale  e  l'arteria  mascellare 
intema)  nel  mentre  che  un  aiuto  portava  il  tumore  all' infuori  e  noi  h 
lingua  a  destra ,  giungemmo  a  distaccare  lo  stesso  osso  mascellare,  fino  alla 
parte  media  della  faiccia  interna  della  branca  ascendente  sinistra.  In  questo 
modo  noi  togliemmo  gli  attacchi  del  muscolo  biventre  sinistro,  del  milo-ìoK 
deo,  costrittore  superiore  della  faringe,  e  parte  del  pterigoideo  interno.  A 
questo  punto  legate  alcune  piccole  arterie,  noi  passammo  a  distaccare  il  tu- 
more dall' apofisi  mastoide,  dalla  parotide  e  dalle  sue  aderenze  posteriori; 
ed  assicurati  mediante  esame  che  l'articolazione  temporo-mascellare  èra  ta- 
na, e  che  l'affezione  poteva  interamente  togliersi  senza  la  disarticolazione, 
noi  con  molta  precauzione  e  diligenza  (  onde  non  ledere  l' arteria  tempora- 
le )  cercammo  il  margine  posteriore  della  branca  ascendente  immediatamente 
sotto  i  condili.  In  questo  luogo  fatto  passare  l'ago  della  stessa  sega  a  ca- 
tena rasente  la  branca  per  non  ledere  l'arteria  macellare  intema,  lo  fa- 
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muscolo  massetere,  le  cai  fibre  erano  assottigliate,  scobrite,  immedesima- 
te col  fungo  9  e  distaccato  il  tumore  stesso  dalla  branca  in  maniera  cbe  li- 
bera fosse  r  azione  della  sega ,  fu  V  osso  diviso  al  disotto  dell'  incavatura 
sigmoidea  dall' indietro  all' infuori.  Con  coltello  bottonato  fu  completato  il 
distacco  del  pterigoideo  intemo  ;  reciso  il  nervo  ed  i  vasi  sanguigni,  cbe  si 
intromettono  nel  canale  dentare  inferiore;  e  dall'alto  al  basso,  nel  tempo 
cbe  valida  era  la  compressione  solla  carotide,  e  nel  mentre  cbe  un  aiuto 
cercava  di  portare  all'infumi  il  tumore,  adagio  adagio,  premettendo  sempre 
l' esploratione  col  dito  indice  sinistro  per  riconoscere  la  situazione  delle  ar- 
terie, noi  distaccammo  completamente  l'intumescenza  dalle  sue  connessioni 
colle  parti  laterali  ed  anteriori  del  collo,  senza  offesa  di  grossi  vasi  san- 
guigni, percbè  spinti  in  dentro  e  verso  la  colonna  vertebnile  dal  tumore 
medesimo  È  £icile  ad  ognuno  rappresentarsi  alla  mente  la  vastità  della  fe- 
rita e  r  aspetto  orribile  dell'  infermo  così  smascellato.  Legata  V  arteria  fa- 
ciale (cbe  fu  divisa  solo  negli  ultimi  momenti,  e  cbe  per  essere  situata 
alla  faccia  estema  del  tumore  era-  dal  medesimo  stata  compressa  e  molto 
diminuita  di  calibro  )  ed  alcuni  piccoli  rami  arteriosi  situati  sotto  il  metto 
e  verso  l'articolazione  temporo-mascellare,  furono  estirpati  alcuni  pezzetti  di 
tessuto  cellulare  intomo  la  glandola  sottonnascellare ,  ed  il  muscob  sterno» 
mastoideo  denudato  per  lungo  tratto  nella  sua  porzione  superiore.  Esistendo 
poi  intorno  all'osso  segato  alcuni  pinti  sospetti,  furono  cauterizzati  col 
fuoco.  La  pelle  cbe  doveva  ricoprire  la  vasta  ferita  fu  prima  messa  in  con- 
tatto con  alcuni  punti  di  sutura  cruenta;  e  poscia  spinta  in  dentro  ond^ 
metterla  in  contatto  coUe  parti  profonde ,  avendo  avuto  la  (Hceeauzione  d' in- 
trodurre alcune  fila  sui  punti  cauterizzati.  Molte  fila^  akone  compresse,  ed 
un'  adattata  fasciatura  per  mantenere  la  pelle  spinta  in  dentro  e  sostenere 
le  fila  stesse  completa»  la  medicatura.  L'infermo  mostrò  un  indescrivibile 
coraggio,  e  da  sé  stesso  si  volle  condurre  al  proprio  letto.  In  meno  di  1 1 
minuti  noi  asportammo  l' intero  grosso  tumore ,  ed  in  23  la  medicatura  era 
completa. 

Dovendo^  ragionevolmente  temere  una  violenta  infiammazione  per  la 
estensione  della  ferita,  qualche  sconcerto  nervoso  ed  anche  l'emorragia,  noi 
credemmo  conveniente  fair  assistere  l' infermo  dai  giovani  praticanti  del  pio 
stabilimento,  (i  quali  a  lode  del  vero  mostrarono  tutti  grandissimo  zelo,  e 
particolarmente  il  sig.  D.  Mugnaini  alla  di  cui  sorveglianza  il  malato  fu 
specialmente  affidato),  e  nel  tempo  stesso  prescrivemmo  una  dieta  rigorosa, 
r  uso  ddla  bibita  diluente,  ed  il  geb  in  bocca.  Il  dolore  della  parte  ope- 
rata si  calmò  dopo  po^  ore:  ed  in  questa  prima  giornata  non  avvenne 
nuUa  di  moho  significante  se  non  che  una  scarica  ventcab,  e  verso  sera 
frequenza  nei  polsi.  La  notte  fu  bastantemente  quieta;  ed  il  riposo  mag- 
giore deHe  notti  antecedenti.  Nella  mattina  del  gkwno  4  >  polsi  erano  feb- 
brili; le  labbra,  le  palpebre  sinistre,  un  poco  le  destre,  e  tutto  il  lato 
operato  incominciarono  a  divenire  gonfi,  tunMfatti,  e  un  poco  dolorosa  k 
ferita.  L'inCnrmp  si  lagnava  poco  o  niente  £  dolore  di  capo,  e  sobmente 
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lo  molestava  atta  difficolti  d' inghiottire ,  che  qualche  tolta  era  inpostibili-» 
tà.  Questo  sconcerto  non  ci  sorprenderà  allatto  >  avendo  noi  agito  in  prof-: 
sìmìtà  delle  hnóy  ansi  reciso  il  muscolo  costrittore  superiore  nel  suo  at- 
tacco alla  mandìbola.  Tvtti  questi  sintomi  essendo  aggravati  veno  sera,  noi 
cercammo  di  porvi  riparo  con  un  salasso  generale  e  col  rallentare  alquan- 
to la  fasciatura.  Siccome  poi  la  diarrea  era  stata  maggiore,  noi  prescrivem- 
mo un  lavativo  con  meno  grano  di  sol&to  di  morfina.  La  notte,  che  sem- 
brava voler  essere  burrascosa,  fu  bastantemente  tranquilla;  e  gì' indicati 
sconcerti  nella  mattina  del  5  erano  diminuiti  sensibilmente  d'intensità. 

Verso  il  mexzodì  il  Magna  poteva  dirsi  apiretico.  La  diarrea  soltanto 
continuava  di  scariche  sciolte ,  fetenti  e  nerastre  (orst  pel  sangue  inghiottito 
durante  e  dopo  l'operasione.  Nella  sera  venne  la  febbre,  ma  con  fivna 
molto  minore,  da  non  costrìngerci  a  nuova  deplezione  sanguigna.  La  notte 
fu  quieta  assai;  e  la  mattina  del  5  i  polsi  erano  in  uno  stato  quasi  nor- 
male. In  questo  dì  per  la  prìma  volta  l'infermo  potè  prendere  due  co- 
diali con  pochissima  difficoltà  e  lieve  dolore  di  gola.  Nel  giorno  7  esi- 
stendo bocca  amara,  e  continuando  la  diarrea,  noi  prescrivemmo  dell'acqua 
del  Tettuccio ,  e  verso  sera  un  lavativo  col  solito  meno  grano  di  OMrfina  : 
questi  rimedi!  ripararono,  con  sommo  nostro  piacere,  alle  evacuazioni  al- 
vine, che  incominciavano  giustamente  a  darci  qualche  inquietudine.  In  que- 
sto dì  togliemmo  la  prima  medicatura  ;  la  pelle  per  la  massima  parte  erasi 
adesa  al  lato  profondo  della  ferìta,  senza  però  essere  unita  nei  suoi  mar- 
gini a  £rontc  della  sutura.  Le  palpebre  destre  erano  nello  stato  normale: 
le  sinistre  molto  detnmefiitte,  siccome  la  parte  operata:  la  gola  non  prn 
rossa  ed  infiammata ,  e  perciò  lìbera  la  deglutizione.  Questo  stato  soddiafiiH 
cento  anzi  che  no  fece  che  il  malato  dormisse  nella  notte  per  otto  or 
continue.  Nel  giorno  8  apiressia:  furono  tolti  i  punti  di  sutura  e  le  fila 
introdotte  pel  punto  cauterìzzalo.  La  suppurazione  è  lodevole,  e  porzione 
si  versa  alP  estemo ,  e  porzione  nella  cavità  della  bocca.  Nel  giorno  g  la 
piaga  è  detersa,  e  cadute  sono  le  escare  prodotte  dal  fuoco.  Nel  io  è  ere- 
cresciuto  il  vitto,  e  prescrìtta  un  poco  di  carne  ben  pestata  e  pane  inaup- 
pato  onde  hr  poca  forza  nella  masticazione.  Nel  giorno  1 1  cadono  i  fili 
delle  legature  delle  arterie.  Nel  la  la  gota  e  la  gola  sono  perfettamente 
nello  suto  normale  sotto  il  punto  della  infiammazione  e  della  tume£uione. 
Nel  giorno  i  S  accorgendoci  che  l' integumento  non  si  è  dirimpetto  allo  zh 
goma  unito  eattamente  e  che  un  poco  di  pus  si  raccoglie,  si  esercita  nna 
leggiera  compressione  onde  obliterare  il  cavo.  L' impiagamento  nei  giorni 
consecutivi  prosegue  verso  la  dcatriszazione ,  e  eempleta  è  la.  riunione  del- 
la parte  ddla  bocca  nel  giorno  !i4.  Gli  ossi  sono  sempre  scoperti,  e  h 
piaga  estema  contro  di  essi  è  meno  avanzata  nella  cicatrizzazione,  che  in 
tutto  il  resto.  Le  frazioni  eorperali  si  unno  tutte  come  nello  stato  sano. 
Nel  giorno  4  Ma^o  esce  un  pezzo  di  osso  dall'angolo  inferiore  della 
piaga.  Superiormente,  itno  cioè  l'articolazione,  sembra  die  Tosso  siasi 
esfogliato  insensibilmente,  Mm  riscontrandosi  altrimenti  collo  specillo.  Coni- 
plcta  è  la  acatrinuioM  deH' impiagamento  nella  parte  pia  superiore.  Il 
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malato  è  nesso  a  tatto  titto,  e  prescrhto  il  Tino  generoso.  SI  alia  dal 
letto  y  e  passeggia  gran  parte  del  di  ncU'  ìnferineria.  A  cagione  della  lesio- 
ne della  glandola  parotide  e  dell'  estirpazione  del  suo  dotto  eh'  era  imme- 
dcfimato  col  tumore ,  ci  a? vediamo  che  una  certa  quantità  di  saliva  sì  ver- 
sa neir  apparecchio.  Siccome  però  la  glandola  era  quasi  atrofica  per  la 
pressionCy  che  vi  esercitava  il  tumore ,  così  portiamo  fiducia  che  si  verrà  a 
poco  a  poco  diminuendo  y  non  esercitandosi  più  la  masticazione  dal  lato  si- 
nistro. Per  queste  ragioni ,  per  ora^  non  crediamo  di  prendere  in  cosidera- 
zione  questa  fistola  salivare»  la  quale  non  porta  inquietudine  e  danno  alla 
digestione.  E  quand'anche  l'infermo  dovesse  restare  con  questa  fistola ,  con- 
seguenza inevitabile  della  operazione,  potrebbe  chiamarsi  sempre  fortunato» 
avendola  in  contraccambio  di  un'affezione  cancerosa  mortale. 

Oggi,  i5  Maggio  1834»  lo  stato  dell'infermo  è  il  seguente.  Il  po- 
co impiagamento  rimasto  è  lineare,  poco  esteso,  e  di  bell'aspetto.  La  bocca 
ti  apre  per  circa  due  dita  trasverse:  la  commissura  sinistra  delle  labbra  è 
portata  un  poco  a  destra:  la  mascella  e  rimasta  leggiermente  portata  in 
dentro  ed  un  poco  a  sinistra,  per  coi  i  denti  non  corrispondono  esatta- 
mente coi  mascellari  superiori  :  però  la  masticazione  si  £1  bene  ;  ed  intro- 
messo nn  dito  viene  stretto  con  nna  certa  fona,  benché,  come  è  naturale, 
Tosso  mascellare  rimasto  sia  mobile.  La  deformità  è  molto  sensibile,  esi- 
stendo un  gran  vacuo  nel  luogo  occupato  dal  tumore  e  dall'osso  estirpato. 
L'infermo  ha  un  ottimo  appetito;  digerisce  bene;  e  va  di  corpo  regolar- 
mente. Non  avvi  veglia,  non  piii  asprezza  di  pelle  e  movimento  febbrile 
come  prima  dell'operazione.  Si  è  alquanto  ingrassato,  ed  ha  migliorato 
immensamente  nell'aspetto,  nel  colorito  della  pelle,  e  nella  tonicità  delle 
carni.  Parte  daUo  spedale  per  porUrsi  in  seno  ddla  propria  famiglia  e  per 
intraprendere  nna  cura  di  bagni  salati  da  noi  consigliata. 

Dal  fin  qui  detto  noi  siamo  portati  a  concludere  i.^  che  non  sempre 
l«  grandi  ferite  sono  pericolose  e  mortali;  a.*^  che  con  una  metà  di  ma- 
scella inferiore  si  prosegue  la  masticazione;  3.^  che  il  fungo  emato-midol- 
lare può  essere  estirpato  felicemente;  e  4-°  che  l'amputazione  dell'osso  ma- 
scellare inferiore  si  può  praticare  in  vicinanza  della  sua  articolazione  senza 
emorrag/a  e  senza  premettere  la  legatura  della  arteria  carotide  primitiva. 

Siamo  contenti  di  poter  annunziare  che  fino  ad  ora  non  avvi  indizio 
di  recidiva,  la  quale  se  per  mala  sorte  sarà  per  accadere  anche  in  breve, 
non  però  dimostrerà  che  male  si  è  fatto  ad  operare,  e  che  meglio  era  ab- 
bandonare r  infermo  alla  sua  trista  ventura.  Intanto  non  e  cosa  per  noi  di 
piccola  consolazione  il  considerare,  che  poco  0  nulla  ebbe  a  soffrire  l'in- 
fermo, e  che  passa  dei  giorni  molto  piìi  lieti  di  quelli  innanzi  l'operazio- 
ne: e  ehi  sa  cosa  sarebbe  ora  accaduto  del  nostro  Blagna,  se  il  morbo 
fosse  stato  abbandonato  alle  sole  fone  della  natura,  o  curato  palliativa- 
mente I  Ci  sia  permesso  il  dire  che  fino  ad  ora  degli  otto  operati  di  osteo- 
sarcoma  non  abbiamo  a  compiangere  che  nna  sola  recidiva,  benché  per  al- 
ami inCermi  siano  passati  parecchi  anni.  Ciò  aia  detto  per  quelli,  i  quali 
non  vorrebbero  che  si  estirpassero  le  affezioni  cancerose. 
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OSSERVAZIONE  PATOLOGICà 

Comprovante  V  b^Utenza  del  nervo  pneumo-gaslrìco  sui  moti  del  ciuh 
re  con  alcune  pocfie  riflessioni  intomo  alle  opinioni  del  Sig,  Bellina 
gerì  sul  detto  nervo,  e  deW uso  dello  Stetoscopio  in  tale  caso  j 
del  Dotti  Ulisse  BasvENTANi^  Medico  in  £oloffia. 

Il  chiarìss.  Bellisgerì  nella  saa  Open  ìstìtolata  —  Bof^onamen- 
d,  Speriew^,  ed  Osservazioni  patologiche  sull'antagonismo  /fervo- 
no —  (i),  porta  opinione y  come  sì  vide,  die  il  nervo-pneumo-gastiv 
co  abbia  inflaenza  soltanto  sai  movimenti  e  non  sol  senso,  e  propende  a 
credere  che  ad  un  genere  solo  di  movimenti  infloisca,  a  quelli  cioè  di 
dilatasione  delle  parti  in  coi  si  dirama. 

Intorno  alle  quali  opinioni  meditando,  mi  ricordai  avere  indicato  fra 
le  mie  annotazioni  di  pratica  una  osservasione  £itta  nella  nostra  Clinica 
sul  finire  del  1882,  che  tende  a  dimostrare  T  inflaenza  di  questo  nervo 
sui  mbfimenti,  che  quivi  ora  riporto  per  esteso,  si  perchè  pare  provare 
foori  di  dubbio  l'influenza  di  questo  nervo  sui  movimenti  del  cuore  in 
particolar  modo,  cosa,  che  oggidì  forma  ancora  oggetto  di  questione,  sì 
perchè  la  credo  per  molti  altri  rapporti  degna  di  considerazione. 

Osservazione,  Maria  Cocchi  di  Budrio  di  anni  /^o  servente,  nacque 
da  parenti  sani  ed  ebbe  fratelli  in  ottima  salute.  Fatta  pubere  al  quat- 
tordicesimo anno,  fluirono  quindi  regolari  ed  abbondanti  i  mensili  ri  pur- 
ghi fino  a  che  nel  sesto  lustro  dopo  una  pneumonite  prodotta  da  forte 
riscaldo  vi  successe  un'amenorrea,  la  quale  accompagnava  tinta  clorotica, 
male  allo  stomaco ,  e  respiro  difficile.  Mediante  1'  uso  protratto  dei  mar- 
ziali ricomparso  il  salutare  scolo  ed  avutolo  pel  corso  di  due  anni ,  ora 
mancante  ed  ora  scarso,  riguadagnò  finalmente  il  primiero  benessere,  se 
non  che  rimase  il  di  lei  colorito  alcun  poco  alterato;  e  nello  ascendere 
le  scale,  0  per  lievi  fatiche  che  alla  di  lei  servile  condizione  incombeva- 
no il  suo  respiro  diveniva  ben  tosto  difficile,  il  che  soleva  attribuire  al- 
l'essersi impinguata.  Moderate  furono  le  sue  abitudini,  ed  il  temperato 
di  lei  animo  b  rese  scevra  da  violenti  passioni.  Neil'  Ottobre  dell'  anno 
i83a,  quarantesimo  di  sua  età,  avendo  piii  del  solito  affaticato  e  lar- 
gheggiato alquanto  nell'uso  del  vino,  fu  per  piii  giorni  oppressa  da  gene- 
rale torpore,  dopo  che  all'impensata  sentissi  vacillare  le  gambe,  gli  si 
offuscò  la  vista ,  ebbe  capogiri ,  le  si  serrò  il  respiro ,  e  priva  de'  sensi 
cadde  nelle  braccia  di  chi  l'assisteva.  Rinvenuta  da  tale  improvviso  acci- 
dente, il  respiro  rimasto  piuttosto  difficoltoso,  l'estremo  tardare  de'  polsi 
(ch'era  però  in  lei  abitualmente  lento),  l'insolita  fiacchezza  consigliarono 
il  Mèdico  a  praticare  un  salasso,  ad   onta   del  quale  si    rinnovarono  per 

(t)  S«  M  ««la  ranlia  •e'precedciiti  lUmt^ì  II.*'  Fcbbnio,  (tg.  i54  j  III.<>  Utno,^.  i3S  ^ 
IT.<»  Aprila ,  pag.  ^l  idi'  Antotògia  Medka, 
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ahrì  dnqae  giorni  i  deliqaii;  ed  nn  naovo  salasso,  ed  il  solfato  di  marte 
le  arrecarono  bemà  qualche  giovamento,  ma  non  resero  libera  affatto  la 
rcspiraxione.  Passati  così  venti  giorni  le  si  aumentò  la  dispnea,  fu  presa 
da  dolore  allo  scrobicolo  M  cuore  accompagnato  da  vomiti,  da  veglia, 
e  da  smania.  Per  il  che  si  fecero  sei  salassi,  l'applicazione  di  sanguisu- 
ghe e  l'unzione  dell* Autenrieht  all'epigastro,  e  furon  date  due  passate 
oleose,  e  tutto  ciò  fu  fatto  nello  spazio  di  io  giorni,  senza  che  in  que- 
sto tempo  si  fosse  manifestato  movimento  febbrile. 

Accolta  in  Clinica  ai  i8  Novembre^  decima  giornata  di  decubito,  e 
bene  esplorata  presentò  testa  capace,  collo  corto,  torace  ben  conformato 
ed  ampio,  ventre  molto  adiposo,  arti  si  metrici,  statura  mediocre,  ed  in- 
sieme dellsi  persona  ben  sviluppato;  niun  male  al  capo,  respiro  difficile, 
la  carotide  destra  pulsava  un  poco  più  della  sinistra,  il  battito  del  cuore 
e  dei  polsi  era  uguale ,  ma  assai  tardo,  poiché  non  contavansi  che  18 
battute  in  nn  minuto,  la  regione  epigastrica  sotto  la  pressione  si  mostra- 
va un  po'  dolente,  gì'  ipocondri  erano  cedevoli,  trattabile  il  basso  ventre, 
le  urine  scarse,  il  ventre  nelle  sue  funzioni  libero.  Per  le  quali  coM 
l'oculatissimo  Clinico  Profess.  G.  B.  Comelli  ebbe  a  sospettare  di  vizio 
organico  al  cuore,  e  desiderò  prima  di  diagnosticare  definitivamente  che 
ai  sintomi  suddescrìtti  venissero  aggiunti  i  segni  stetoscopici;  per  il  che 
mi  fece  avvisato,  come  è  di  consueto  in  simili  casi,  di  questo  suo  desi- 
derio, che  per  circostanze  particolari  non  potei  nel  momento  appagare. 
Ordinò  intanto  a  modo  di  tentativo  l'acido  solforico  allungato,  il  quale 
venne  ben  presto  sospeso,  producendo  insulti  di  tosse  e  maggiore  ansie- 
tà, e  limitò  la  cura  a  semplice  acqua  di  pane  ed  a  rigorosa  dieta.  Pa^ 
sarono  tre  giorni  senza  aver  d'uopo  di  ricorrere  ad  altri  snssidii.  Dopo  il 
qual  tempo  aumentata  la  dispnea ,  e  reso  impossibile'  il  sonno  vi  si  as- 
sociò anche  un  dolore  sotto  le  coste  spurie  del  lato  sinistro,  dolore  che 
poi  si  manifestò  anche  allo  scrobicolo  del  cuore.  I  polsi  divenuti  nia  pro- 
fondi non  davano  che  25  battute  al  minuto,  le  urine  furono  scarse  e  se- 
dimentose. In  tale  emergente  fu  prescritto  un  salasso  di  otto  once,  dal 
quale  si  ebbe  un  sangue  adatto  naturale.  Venne  prescritto  quindi  un  ecle- 
gma  composto  di  estratto  acquoso  di  sciita  sciolto  in  acqua  di  noci  verdi 
con  mezza  dramma  di  acqua  distillata  di  pruno  di  lauro  ceraso ,  e  sciroppo 
di  altea;  dai  quali  mezzi  non  si  ritrasse  grande  sollievo,  tranne  che  i 
polsi  ritornarono  alle  28  battute.  ' 

Avendo  una  volta  prima,  e  dopo  di  questo  accesso  esplorata  collo 
stetoscopio  questo  inferma,  potei  rilevare  esistere  la  respirazione  manifesta 
in  tutti  i  punti  del  torace,  ma  puerile j  i  suoni  che  dà  il  cuore  piutto- 
sto intensi,  e  si  sentivano  con  poca  diversità  tanto  a  destra  che  a  sinistra 
delle  regioni  del  cuore  ed  in  una  estensione  maggiore  dell'ordinario;  un 
arto  od  impulso  che  parimenti  superava  il  consueto,  una  regolarità  di 
ritmo  esattissima;  per  le  quali  cose  diagnosticai  per  nn  ingrandimento 
uniforme  di  cuore,  e  cioè  dilatazione  con  ipertrof/a  non  straordinaria  di 
questo  viscere. 
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Ma  ciò  che  più  rimarcaTafti  era,  che  alla  battola  dell'orecchietta  e  del 
ventrìcolo,  che  ambidue  erano  distinlis$ime  ed  un  po'  prolongate,  vi  soc- 
cedeya  un  tempo  di  riposo  piii  doppio  del  naturale,  e  la  contrazione  dei 
ventricoli  era  sincrona  precisamente  col  polso  di  cni  io  contai  in  un  mi- 
noto  26-27  battute  non  molto  forti.  Del  quale  ultimo  fenomeno,  cioè 
della  tardanza  somma  ne'  movimenti  del  circolo,  non  trovando  ragione  in 
«i^  che  aveva  osservato,  escluse  essendo  pei  segni  suindicati  tutte  le  cau- 
se, che  pare  possino  in  qualche  modo  contribuirvi,  e  che  pure  sono  am- 
«nesse  generalmente  dagli  Autori,  come  qualche  volta  contribuenti  a  tale 
fenomeno,  cioè  grande  dilatazione  con  assottigliamento  di  pareti,  rammol- 
limento del  proprio  tessuto,  ipertrofia  estrema  ed  indurimento,  e  le  prime 
due  per  l'impulso  od  urlo  forte,  e  le  altre  pel  suono  intenso  ed  esteso 
che  si  sentiva  per  mezzo  dello  stetoscopio;  e  non  avuto  a  calcolo  il  so- 
spetto di  esistenza  di  un  polipo  in  una  cavità  del  cuore,  che  da  alcuni 
era  accarezzata,  perchè  escluso  aCEitto  dalla  esattissima  regolarità  de'  ritmi, 
e  persistenza  di  questo  sintomo,  già  da  tanto  tempo  addietro  osservato, 
mi  decisi  per  via  di  esclusione  con  qualche  probabilità,  anzi  con  quel 
grado  di  probabilità ,  che  io  non  ebbi  mai  nel  diagnosticare  in  simili  casi , 
per  un  ostacolo  aUa  libera  azione  de*  nervi  che  danno  moio  al  cuo- 
re, ed  aleuto  riguardo  alla  qualità  ed  all'andamento  dei  segni  ana- 
innestici,  probabilmente  causato  da  una  compressione  permanente  ed 
aumeniante.  Tale  diagnosi  fu  latta  alla  dedmaquinta  giornata  di  decubi- 
to, venti  giorni  prima  di  sua  morte,  nel  quale  spazio  di  tempo  si  mani- 
festò da  prima,  xiltre  i  suddescritti  sintomi,  mancanza  di  secrezioni ,  il 
braccio  sinistro  si  fece  edematoso,  vi  si  aggiunse  maggiore  dispnea,  un 
po'  di  male  al  capo,  il  polso  tornò  a  25  battute,  per  cui  le  vennero 
somministrati  acconci  mezzi  onde  provvedere  a  queste  secondarie  affezioni, 
lira  i  quali  applicati  vennero  i  vescicanti  collo  scopo  anche  di  scuotere  in 
qualche  modo  il  sistema  nervoso.  Dall'azione  de'  quali  ebbe  prontamente 
un  notevole  vantaggio ,  e  perchè  il  male  di  capo  svanì ,  il  respiro  si  fece 
pili  libero,  i  polsi  giunsero  fino  a  3o  e  3i  battute  per  minuto.  Ma  tale 
miglioramento  ebbe  poca  durata,  giaahè  alla  ventesimaprima  giornata  tor- 
narono di  bel  nuovo  in  iscena  i  sintomi  di  prima,  ai  più  l'edema  si 
estese  anche  all'altro  braccio,  alle  estremità  inferiori,  e  comparvero  segni 
di  versamento  nel  pericardio. 

Dall'  uso  della  digitale  che  si  somministrò  a  4  gT^^'  ^^^  primo  gior- 
no, quindi  a  6,  sembrò  avere  notevole  sollievo,  come  pure  dall'acetato 
4ì  morfina  somministrato,  onde  impedire  la  veglia  ostinata  che  la  mole- 
stava. Tre  giorni  dopo  peraltro  ammansati  i  suddetti  sintomi,  ebbe  un 
lieve  vomito  di  materie  scolorate,  si  doleva  alla  regione  epigastrica,  ed 
«n'  incomoda  nausea  la  molestava  per  tutta  la  giornata.  Nel  seguente  gior- 
no ripetutosi  il  vomito,  e  continuando  l'ambasda  si  abbandonò  la  digi- 
tale ,  temendo  che  ella  avesse  fomentati  tali  sconcerti  e  si  applicò  alla  re- 
sone epigastrica  4>tto  sanguisughe.  Dietro  di  che  1'  inferma  s^ntiui  mol- 
to meglio,    riposò   tranquillamente  la  notte,  più  facile  si  fece  il  respiro. 
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i  polli  balteroiio  fiao  a  87  yolte  in  un  minuto,  e  fluirono  in  quantilàr 
le  orine  t  vantaggio  dell'edema.  Rimaneva  peraltro  un  doloroso  senti- 
mento all' epigastro ,  tale  però  da  non  impedirgli  la  voglia  di  cibarsi,  anxr 
ginase  ad  avere  tanto  appetito ,  che  (nmmo  costretti  ad  accordare  una  dieta 
pi^  tanta ,  permettendole  ancora  1'  oso  del  vino  inacquato  senza  eh'  essa 
per  tale  regime  restarne  minimamente  aggravata,  ed  era  anzi  cosi  soddi- 
sfi^eate  lo  stato  di  taa  salate  che  le  fa  permesso  anche  di  osarsi  dal 
letto;  am  ahata,  debole  e  spossata  si  sentiva,  e  passata  un'ora,  più 
CmrCemeate  le  si  strigaeva  il  respiro,  per  cai  si  vedea  obbligata  di  ritor- 
aarseae  i»  letto. 

E  qat  è  d'avvertirti,  coaM  ad  otteaere  il  predetto  migKoramento  si 
ciadette  eontribairvi  wuÀìo  la  digitale,  il  che  pare  fuori  di  ogni  dubbio. 
Bla  ad  onta  di  questo  miglioramento  non  si  eravamo  confortati  a  sperare  > 
e  per  r  assienM  de'siatomi  persistenti ,  ed  anche  per  la  tristezza  estrema,  e 
pfeseatimeato  di  BM>rte  che  spesso  opprimeva  l' inierma  anche  nel  maggio- 
re alleviaawato  de'  saoi  mali.  Scorsero  sei  giornate  in  tale  stato  di  appa- 
réhite  miglioramento  e  n^e  quali  non  venne  prescrìtto  che  pochi  granr  dt 
giusquiamo  disciolti  in  dat  oace  e  mezza  di  olio  di  mandorle  dolct  ad  og- 
getto di  cakaare  il  solito  doloroso  scaso  all' epigastro  e  si  providde  alla 
veglia  eift  ostinata  paranco  si  mantenevaw  Fu  notato  come  nella  notte 
deUa  trentetkaaseconda  giornata  venisse  tratto  tratto  presa  da  qualche  col- 
po di  stagbioiao,  siatoom  iaCde  ia  simili  affezioni.  Neil»  treatesimaterz» 
giornata  tornarono  le  cose  a  volgersi  alla  peggio.  Alia  trentesimaquinta,  ul- 
tima di  saa  esisteasa,  aveva  passata  la  notte  seaz»  dormire  ia  una  smani» 
continua,  si  trovò  pesaltro,  nell'ora  della  visita,  in  ano  stato  non  molto 
diverso  dai  giorni  antecedenti,  conservando  i  polsi  sempre  uguali  nel  ritmo^ 
caella  ìmtu.  Aocosò  però  na  scaso  di  genenle  prostrazione,  e  presentiva 
nói  lontana  la  aMirte.  Inatti  an'ora  dopo  la  vista,  cbiaauito  soccorso^  dicen- 
do che  le  parca  di  maacare,  fittosi  stertoroso  il  respiro,  diveauta  la  faccia 
estreamaiente  roma,  come  fosse  strozzata,  repentinamente  cessò  di  vivere. 

Seaùone  cadaverica.  Invitato  nel  giorno  seguente  ad  essere  presente 
a  questa  sezione  rilevai  qaaato  segue  : 

Eiiemo  del  corpo.  —  Era  questo  alquanto  grasso,  h  punta  del 
naso,  td  i  pomelli  si  mostravaao  di  colore  un  po'  rosso  cupa,  come  pu- 
re le  hbbra.  H  tessuto  ceUaloso  sotto-cutaaeo  era  aiediocremente  izuppato- 
di  sieto. 

Ca¥kà  superiore.  -—  La  dura  madie  era  un  pò  in)cttata ,  ed  i» 
qualche  tratto  di  poche  linee  di  cifcopferenza  nella  porzione  sua  estema 
sincipitale  si  osservava  una  degenerazione  granulosa.  L'encefalo  non  mo- 
strava alcaaa  cosa  di  particolare  meao  il  suo  veatrìcolo  laterale  destro  piU 
ristretto,  ed  i  carrispoadenti  gangli,  talamo  de'  nervi  ottici  e  corpo  stria» 
to  pia  circoscrìtti  e  prominenti  di  quelli  del  sinistro. 

Cavkà  media,  —^  Trovaaansi  estese  adesioni  di  non  antica  origine 
lira  le  picare.  Le  glaadole  bronchiali;  almeno  le  principali,  erano-ingros^ 
sate   e    piene  di  conaezioai  calcolose.  La  sostanza  polmonare    era   circonr 
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data  da  an  liquido  sieroso  giallògnolo  traspareDte.  II  coofe  parioMiili  Nuo- 
tava in  an  liquido  come  il  precedente  della  qnanlilà  in  cìita  dì  due  o 
tre  once;  la  di  lui  tessitura  era  naturale.  Le  v»^  witk  erano  aUai;gat« 
uniformemente  almeno  di  un  quinto  più  dell' ordinavia^  e  le  pareti  dei 
ventricoli  massime  del  sinistro  alquanto  ingrossate^  Vi  si  Irofò  taogue  gm- 
mato  nelle  sue  cavità  con  qualche  separazione  fibrinosa  in  ispecial  modo 
nelle  destre,  ma  ninna  concrezione  poliposa  che  si  polesiB  dire  di  antica 
data.  In  tutto  Tarco  dell'aorta  fra  la  sia  tonaca  interna  e  la  fibrosa  si 
scorgevano  qua  e  là  irregolarmente  sparsi  dei  ponti  che  si  tarebber  detti 
di  sostanza  steatomatosa  tendente  ad  ossificarsi;  in  alcun  tralto  anzi  deL* 
l'arteria  si  mostrava  al  taglio  della  consistenza  della  cartilagine.  Quattro 
o  cinque  punti  della  sostanza  suindicata  si  QSsei:?aropQ  andine  al  diaotta 
delle  valvole  semilunari  corrispondenti. 

Cavità  inferiore.  —  U  fegato  era  aderente  in  moki  pni^  col  dia- 
framma, la  milza  si  trovava  in  tstato  naturale.  Lo  stonaco  era  BNdtisiimo 
ristretto.  All'apertura  di  questo  si  rinvenne  tutta  T  intema  aewbrana  co- 
perta da  un  trasudamento  sanguigno,  che  qua  e  la  presentava  qualche 
punto  più  scuro.  I  di  lui  vasi  erano  distesi  ed  incettati. 

Il  rimanente  dei  visceri  non  presento  cose  di  molto  rimarco  ^  om- 
no  che  l'utero  era  voluminoso  un  pò  più  del  solito,  ed  a  comprimere  le 
sue  pareti  ne  uscivano  goccle  di  sangue;  poiché  l'estinta  si  trovava  sotto 
la  mestruazione  all'epoca  di  sua  morte.  La  parte  superiore  della  bocca  di 
tinca  ed  il  collo  erano  di  una  durezza  non  naturale,  come  anche  il  colla 
ed  in  particolar  modo  la  parte  intema  della  cavità  triangolare.  Le  ovaia 
si  rinvennero  esse  pure  indurite  e  ristrette,  e  la  destra  avea  qualche  uovo 
degenerato  in  cisti  piena  di  liquido. 

Non  contento  di  tutlo  ciò  che  si  era  osservato  in  quiesto  eadayert, 
cercai  quindi  di  conoscere  lo  stato  dei  nervi  che  vanno  al  cnom,  per 
qus^nto  però  mi  fu  permesso,  essendo  stati  di  già  tolti  inori  di  sito  i  vi- 
sceri del  torace  e  staccato  il  cuore  e  tagliato,  e  potei,  assieme  all'ottimo 
mio  collega  Dottore  Giovanni  Atti  Dissetore  di  Clinica,  rinvenire  poco 
sotto  alla  laringe  un  tessuto  celluioso  inzuppato  commisto  a  molte  piccole 
glandole  ingrossate,  nel  quale  sembravano  interessati  i  pnenmo-gastrid.  Il 
destro  in  ispecial  modo  era  bene  sviluppata,  e  lateralmente  alla  trachea 
prima  di  passare  posteriormente  ai  bronchi  aderiva  con  nna  dolici  glan- 
dole che  ivi  comunemente  si  rinvengono,  ed  in  modo  abbastanza  fonte  da 
renderlo  in  questo  sito  molto  appianato  e  stinto,  e  di  bd  nnoro  esso 
tornava  ad  aderire  più  fortemente  nella  divisione  prinoipalb  de*  brmichi 
col  corpo  glandolare  che  qui  naturalmente  euste ,  e  che  nd;  nostro  caso» 
al  pari  della  suddetta  glandola  e  di  molte  altre  bronchiali.  tnovwnnM,  oo- 
me  dicemmo,  molto  ingrossato  e  pieno,  zeppo  di  concrezioni  calco* 
lose.  Quantunque  tali  concrezioni  restassero  qualche  giorno  asiieroe  alla 
preparazione  di  questo  nervo  nell'alcool,  ne  trassi  alcune  pioeda  por- 
zioni e  le  feci  consegnare  al  Profìoss.  Sgarai ,  affinché  ne  veniste  fiilta 
l'analisi.  H  risultato  della  quale  mi  fece   noto  colla  gentilezza  che  gli  è 
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propria  per  nciM  di  inai  Uàtor»  in  data  dei  21  Febbraio  i833  nel  lao- 
do  segacele:  «  I  calccdi  ^iandalari,  dei  quali  mi  rieercasle  Tanalisl,  era- 
»9  Bo  stati  «a  infasioi^  akni  tempo  nell'alcool  »  quindi  non  posso  dini 
M  se  in  etti  esistesse  qiidcbe  materia  grassa,  o  qoalcbe  cloruro,  siccome 
j»  non  di  rado  suole  lrovar?isi:  ?i  dirò  bene  che  si.  presentavano  ail'as- 
*»  petlo  come  tanti  granelli  di  diversa  grandesxa ,  semidori ,  friabili,  bian- 
M  chi,  in  qualche  ponto  nerastri,  opachi,  non  cristallixzati,  e  con  alcune 
9r  pronnenae  ineguali  nella  loro  superficie  estema. 

H  Affine  di  assicurarmi  poi  se  pure  alcuna  traccia  di  patena  grassa 
M  contenevano,  dopo  averli  polveriasati  ne  trattai  porzione  coll'etere,  por- 
*»  aipne  coU'aoqua  bollente,  porzione  colla  potassa  liquida,  e.  non  essendosi 
»  in  alcan  modo  alteriti,  né  avendo  alcun  che  comunicato  ai  detti  sol- 
»  venti  mostea  che  non  contengono  né  materia  grassi»,  né  gelatina,  né  al- 
»9  can  sale  a  base  d'ammoniaca.  Riunii  allora  tutte  le  dette  porzioni,  e  le 
M  atsoggcÉ|aft  alfaùone  di  vioiesto  calore  ;  vidi  che  si  annerivano ,  gonfia- 
H  vano  akun  poco.,  e  spandevano  un  odore  come  di  carne  bruciata,  dai 
*»  che  desunsi  che  ciò  dipendesse  da  una  sostanza  animale  fibrinosa  alcer- 
•»  to,  0  da  muco  alterato.  U  residuo  si  mostrò  d'aspetto  bianco,  spugnoso, 
•y  insìpido:  lo  trattai  eoli' acido  nitrico  che  totalmente  lo  sciolse  senza  ef- 
»•  iiervescensa ,  quindi  conobbi  dover  essere  questo  un  fosfato.  Per  cono- 
^  sctrne  la  base,  sulla  solniione  suddetta  versai  ddl' acido  solforico  con- 
M  ccntialo,  il  quale  col  portare  un  abbondate  precipitalo  insolubile  dimo- 
^  atro  la  presenza  deUa  calce;  dunque  i  calcoli  saddetti  constatano  unìca- 
*»  mente  H  fos&to  di  calce,  anito  a  piccola  quantità  di  materia  animale. m 

€onsÌ4knite  le  quali  cose  tutte,  panni  fuor  di  dubbio  risultare,  che 
le  adesioni  trovate  lungo  il  par  vago  fossero  tali  da  inceppare  la  di  lui 
azione  (i)  e  non  avendo  trojyato  mediante  la  sezione,  come  pure  per  mezzo 
dei  segni  stetoscopici  nella  struttura  del  cuore  alcun  argomento ,  siccome  si 
disae,  che  pur  atto  fosse  in  qualche  modo  a  dare  spiegazione  della  rarità 
de'  suoi  bauiti ,  anzi  essersi  mostrato  di  struttura  tale  da  fare  maravigliare 
che  non  batesse  più  frequentemente  e  più  forte  dell'ordinario,  come  con 
ipertrofia  e  dilatazione  suole  accadere;  è  pur  giuocoforaa  il  ritenere,  che 
i  pneumo-gastrid ,  ed  il  destro  in  ispecial  modo  non  lìberi  nella  loro  azione 
mancassero  per  ciò  di  sua  influenza  ne'  movimenti  del  cuore ,  e  come  prin- 
cipale motore  del  circolo  questo  giugnesse  tanto  a  ralljentarsi. 

£  che  un  tale  raUentamentn  di  circolo  dipender  possa  da  un  pMti- 
cokre  stato  dei  nervi,  cjttt  a  ciò  che  succede  sotto  l'azione  di  certi  pa- 

<i),  It  imo  pttplDtiM  inifrmiilwti  il  vaf»  alenato  «Ile  dhwnt  g|»dòlft»,  ^m  parlimao, 
fo  fm  d'allom  cMscgnato.  «irottifio  f  rìfolatiiMBo  mio  Maestro  Prof.  Moadiai  <kl<<ivala  fece  na  |^e- 
foraMone  a  tacco  »  che  (rorasi  tattora  ancbe  aeU'Elabontorìo  di  AMfawriai  I«  tale,  occaiipne  cnomatau 
alteatJanenle  da  lui ,  e  dal  cfainriniBio  Prof.  AletaodrÌM  bob  furono  dabbìoti  aeir  aauDeltere  ,  dw  le 
adcre««c  trorate  hni|o  qnesto  «erro  ie  tale  caso  potettero  ieceppare  la  di  lai  aaioBey  e  ciò  où  vea- 
■ero  iwifii Biande  bmIm  bo»  ba  gairi,  wà  yiaeMlUiiBi  di  fin  ^m  aao'di  loto  ^■liiiiihBi  lc»lteo- 
Biaua ,  che  Baite  a  quella  dal  Clkicp»  e  di  onlftl  aHri  che  bmc»  awawnMW  len»  al  acrt»  a  to- 
fliere  il  dijMiio  che  aaiccr  pol«»e  »  «ifff .  «kM»  fiadisio  dedotto  < 
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tenù  d'animo  ratirisUDlì ,  oltre  a  qvcsto  £ilto  che  credo  priaio  a  diauMtrare 
ciò  per  meuo  di  Analomia  patologica,  valgan  ora  m  qualclM  nodo  ancke 
le  autorità,  e  per  tutte  la  gravissima  dell' immortale  Morgagai ,  il  qaale 
nella  Epistola  LXIV,  N.  6  discorrendo  di  un  mercante  di  ansi  64»  di 
temperamento  nervoso ,  che  avea  una  tardanaa  di  polso  tale ,  cbe  il  numero 
delle  pulsazioni  si  trovava  un  terzo  meno  del  ^atnrale ,  esistente  qnesta  gii 
da  molti  mesi;  e  dove,  quantunque  nella  sezione  si  trovasse  dilatazione 
dell'aorta,  e  dei  ventricoli  ec  dice  m  Sed  ncque  ad  ejnsmodi  cansas  aot 
>»  solum,  aut  praecipue  pulsuum  tantam  raritatem  esse  rdferendam,  vel  bine 
yy  intelligere  proclive  fore ,  quod  in  tot  aliis  quorum  cordis  tt  artcriae 
»  aneurysmata ,  multo  etiam  istis  majora ,  deprekendimas ,  ejuscemodi  puU 
>y  sus  non  fuere;  iit  nisi  aliud  aliquod  accedat  eot  non  inde  fieri  satis 
>y  consteL  Hoc  autem  quod  debet  accedere  nisi  certwn  ijfuoddam  spiri- 
»  tuum  et  netvorum  Mum  sit^  perdi£Ecile  est,  conjicert  m  ed  in  altra 
lettera  (  Ved.  IpisL  XXIV,  N.  33  )  parlando  di  Ufdansa  di  polso  dice 
*€  Ab  nervis  enim  pbtra  saepe  numero  esse  credo  j  pulsuum  vkia, 
y»  praesertim  autem  expUcatu  difficiliora,  «• 

Le  quali  cose  tutte  ven^no  confermando  potersi  generalmente  incep- 
pare l'azione  dei  nervi  cke  vanno  al  cuore  e  diradare  cosi  i  suoi  movi- 
menti ,  e  mentre  ciò  per  molti  argomenti  viene  posto  l«ori  di  dubbio ,  per 
l'osservazione  superiormente  riferita  resta  dimostrato-  particolarmente  con  mol- 
tissima probabilità ,  avere ,  come  pensa  il  Bellingeri ,  il  pa|o  vago  nel  moto 
del  cuore  in  generale  grande  influenza. 

Non  così  però  accade  della  opinione,  cui  lo  stesso  Bdlingeri  propen- 
de, cbe  qnesto  cioè  debba  influire  su  di  un  genere  solo  di  movimenti, 
quelli  di  dilatazione,  e  ciò  forse  perchè  sinora  non  si  è  fissata  a  sufficienza 
l'attenzione  in  questa  nuova  via  di  osservazioni ,  onde  potere  distinguere  U 
differenza  dei  movimenti  cbe  pure  dovrebbero  succedere  e  sncccdcranno ,  se 
il  pnenmo-gastrico  influisce  su  di  un  genere  di  movimenti ,  e  \*  intercostale 
su  di  un  altro,  allorcbè  questi  vengbino  a  subire  lesioni  naturali  od  ar- 
tificiali (i);  e  lo  stesso  avviene  dell'altra  opinione,  cioè  cbe  il  paeumo- 
gastrico  non  serva  al  senso,  cbe  anzi  a  renderla  dubbia  oltre  ai  diversi 
fatti  notati  negli  annali  di  Medicina  bo  osservato  in  alcune  vivisezioni 
fatte  in  compagnia  del  Dottore  Luigi  Benfenati  mio  buon  amico  ed  inda- 
gatore al  certo  non  preocnpato ,  cbe  ledendo  in  qualcbe  modo  questo  nervo 
gli  animali  si  contorcono  e  danno  non  equivoci  segni  di  dolose.  Il  che 
però  bisogna  convenire  non  escludere,  cbe  tali  segni  potessero  essere  ma- 
nifestati in  conseguenza  della  impressione  cbe  far  potrebbero  soli'  interco- 
stale le  alterazioni  qualunque  che  ne  verrebbero ,  dietro  tali  lesioni ,  sui 
movimenti  de'  visceri  ch'esso  presiede.  Per  le  quali  cose  non  potendo  io 
amendermi  che  a  dei  fittti  comprovati  e  non  equivoci,  mi  limito  solo  per 


(l)  Credo  wm  nfiaMfaii  mI  Mfpone ,  che  l' ncoHauoM  \ùtA  x'mùtt  di  aollo  TMlaggio  m 
tale  goMre  di  onerraaiou ,  prtwidoii  calcolare  per  lai  modo  anche  la  diierena  de'saoai  che  naicefe 
al  certo  dovrebbero  «à  pol^où  e  mI  owre,  prevtlcido  il  bovìmbIo  dì  oostiiaioae  •  di  dfltlaaioM. 
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on  a  credere  y  come  dissi  soperiormente»   che  H  pneomo-gastrico  probabì- 

lìssìnameiite  iuflolsca  sui  movimenti  in  generale ,  dando  però  molta  lode  al 
Beilingeri  che  primo  abbia  STCgliala  in  riguardo  all'antagonismo  de'  suddetti 
ner? i ,  come  a  quello  del  rimanente  del  sistema  nervoso  Tattenzione  de'  Me- 
dici y  aprendo  in  tal  modo  una  nuova  strada  alla  osservazione  per  cui  au- 
mentare in  cose  tanto  difficili  la  somma  delle  probabilità. 

Ma  prima  di  por  fine,  onde  eccitare  anche  a  far  uso  dell'ascolta- 
zione mediata ,  che  pure  in  molti  casi  riesce  di  somma  utilità  ed  in  ispe- 
dal  modo  in  casi  di  affezioni  di  polmoni  e  di  pleure,  mi  si  permetta  il 
hrt  riflettere,  come  per  mezzo  dei  segni  stetoscopici  si  sia  nel  caso  supe- 
riormente narrato  perfezionata  la  diagnosi  in  modo,  da  non  averlo  potuto 
sperare  tale ,  per  mezzo  de'  segni  e  sintomi  comuni ,  e  come  V  ascoltazione 
mediata  avesse  potuto  ricKire  anche  in  tale  caso  di  maggiore  utilità,  se 
quello  che  inceppava  V  innervazione  non  fosse  stala  tal  cosa  da  non  po- 
tersi vincere  con  alcun  mezzo  conosciuto,  potendosi  come  ognun  vede  in 
altri  simili  casi  prodotti  da  cause  non  invincibili ,  dietro  una  tale  diagnosi , 
agire  in  modo  e  con  meui  curatiri  tali ,  che  forse  T  idea  di  una  altera- 
zione invincibile  di  struttura  del  cuore  non  saprebbe  mai  suggerire. 
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SEZIONE  SECONDA 

ANALISI   d'opere 


Risaltamenti  degli  SUidìi  sul  CJioléra^morbus  (atti  a  Parigi  per  ordine  di 
S.  S.  Papa  Gregorio  xvi  dal  Professore ,  Cavaliere  e  Dottore  Dqme- 
jfico  Meli  9  Membro  della  Commissione  di  Sanità  inviala  in  Francia 
nell'anno  i83a  ec,  (i). 

Articolo  X.  U  Choléra-morbus  congiunto  con  altre  malattie. 
Esempi  di  complicazione  di  questo  con  grasd  infermità  del  petto, 
del  basso-ventre  e  delt  encefalo.  Premesse  alcune  ntllisslme  considerazioni 
circa  la  necessità  di  un  profondo  studio  sulle  malattie  composte  e  compli- 
cate, discende  il  Sig.  Profess.  Meli  alla  descrizione  di  tre  casi  al  sommo 
istruttivi  di  choléra  complicalo  coi  morbi,  che  nel  titolo  di  questo  Arti- 
colò sono  enumerati.  Non  sapremmo  dire  come  si  possa  essere  più  chiaro 
e  pili  esatto  in  queste  storie,  ed  aggiugneremo  ancora  che  in  leggendole 
ci  pare  di  avere  i  rispettivi  malati  e  cadaveri  sotto  gli  occhi.  Ne  pago 
l'Autore  di  tanta  esattezza  nelle  sue  descrizioni,  viene  in  appresso  per 
ognuna  storia  e  necroscopia  a  ragionare  sottoponendo  a  severa  anaUsi  e 
la  malattia,  e  la  cura,  e  la  sezione  anatomica,  onde  dedurre  quelle  giu- 
ste conseguenze  che  Morgagni  sapeva  trarre. 

Articolo  XI.  Seguiti  del  Choléra  ^  oivero  disordinazioni  di  sa» 
Iute  ed  altre  malsanie  che  tengon  dietro  a  quel  morbo.  Dopo  che  il 
Profess.  Meli  conobbe  quel  tutto  insieme  di  caratteristico,  che  rappresenta 
l'aspetto  dei  chole'rici,  passa  all'esame  della  caratteristica  de'  convalescenti, 
perchè  questi  pure  conservano  lungamente  degl'  indizii  solla  fisonomia, 
che  sono  proprii  de'  medesimi.  Tali  indizii  si  appalesano  principalmente 
negli  sguardi  di  spavento  e  di  sofVeri mento ,  e  nella  voce  di  suono  non 
naturale.  Alle  quali  orme  corrispondono  generalmente  due  inteme  condi- 
zioni fatte  da  chiari  fenomeni  palesi;  cioè  debolezza  degli  organi  gastro- 
enterici e  intolleranza  di  questi  agli  ordinari  stimoli  naturali,  e  suscetti- 
vità estrema  del  sistema  de'  nervi,  piii  di  tutto  di  quello  della  vita  or- 
ganica. Perciò  i  più  lievi  disordini  nel  vitto,  e  qualunque  impressione 
morale  possono  bastare  per  ridestare  i  sintomi  della  passata  malattia.  Ma 


(l)  III.*  Articolo  n  conliMaiione  dell' analisi  interrotta  a   carte    569   del    precedente  N.®  VI, 
Giugno,  Scneslre  I.** 
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non  è  a  dirsi  per  questo,  che  U  naiaitia  altra  volta  sostaniial mente  si 
riproduca,  ckè  ciò  sarebbe,  a  detta  dell'Astore,  in  opposizione  alle  leggi 
patologiche  dei  contagi;  ma  che  si  rinnovano,  per  disposixione  abituale  de- 
gli organi  non  bene  consolidati,  i  movimenti  morbosi,  che  all'epoca  del- 
l' operazione  del  contagio  emergevano.  Oltre  siffatte  fenomenologiche  ri- 
petizioni) il  nostro  Professore  osservò  certe  turbaiioni  dei  nervi  della  vi- 
ta organica  ed  animale,  che  a  lungo  travagliavaiìo  i  convalescenti ,  le  quali 
poi  assumevano  forma  varia  di  penose  neurosi;  quali  p.  e.,  l'itterizia,  la 
proclività  al  vomito,  Tanorres^a,  h  dispepsia,  e  altri  vizii  nd  sistema  di- 

Srente;  l'edema,  l'anassarca,  ed  anche  l'ascite;  diverse  maniere  di  para*» 
i,  lenti  ascessi  disposti  a  degenerare  in  gangrena,  tumori  glandcdari, 
stravasi  linfatici;  parotidi  ec  I  quali  vizi!  ed  altri  non  pochi,  conchiudt 
l'Autore,  traggono  sempre  origine  dalla  non  riordinata  assimilazione  orga- 
nica ,  e  quindi  dall'  eterogeneitii  de'  fluidi ,  che  circolano  eiaborandi  per  le 
diverse  funzioni,  onde  riparare  all'incessante  consumo  degli  elementi  orga- 
nici. Nei  quali  elementi  riparatori  mantenendosi  principii  avversi  all'ordine 
flsiologico  delle  scomposizioni  e  ricomponimenti  de'  tessuti  oi^ganici ,  riman- 
gono questi  dalle  proprietà  vitali  compulsi  e  ridotti  ad  essere  eliminati  o 
per  le  vie  naturali,  o  per  o^ra  di  processi  morbosi;  al  che  non  potendo 
sempre  corrispondere  gli  atti  della  vita ,  veggonsi  processi  del  salutare  sco- 
po, cui  erano  diretti,  produrre  le  infermità  consecutive,  che  di  sopra  ti 
sono  annoverate,  e  non  poche  ahre  da  altri  osservate. 

Ardcólo  XII .  Osservazioni  necroscopiche  sul  Choléra.  Qui  dopo 
solidi  ragionamenti  sullo  scopo  della  Notomia  patologica,  dietro  le  norme 
di'Bonnet,  e  di  Morgagni;  e  suUa  fiducia  che  nella  medesima  Kienza  si 
pone  alio  inusitato  svilupparsi  dei  morbi  epidemici  e  contagiosi ,  particohr- 
mente  se  questi  appaiono  con  nuove  e  poco  asservate  forme,  o  se  oscure 
ne  sono  e  straordinarie  le  cagioni  ;  e  sulle  investigazioni  tentate  in  Europa 
di  mano  in  mano  che  percossa  era  dal  choléra;  e  sullo  zelo  costante  ed 
instancabile  de' Medici  Francesi  in  queste  ricerche;  e  sulla  ufficiosità  loro 
in  fine  nel  mettere  a  parte  dei  loro  studii  l'Autore;  esso  chiede  se  sono 
poi  i  medesimi  giunti  a  conseguire  il  grande  oggetto,  cui  avvisavano  con 
sì  penose  e  pericolose  ricerche?  No,  risponde  deluso  nelle  sue  speranze  il 
rammaricato  mondo!  Perdevasi  l'opera  di  s)  gran  studio  nell' esaminare  e 
nel  tener  conto  degl'ultimi  effetti  del  processo  cholerico,  quasiché  si  trat- 
tasse d' investigare  le  finali  cagioni  della  nH>rte ,  «  non  le  cause  efficienti 
k  medesima ,  ed  il  loro  modo  di  agire  sulla  vitale  economia  ;  errore  pres- 
soché universale,  che  ha  disriata  l'Anatomia  patologica  dal  vero  scopo,  al 
quale  indiritta  l'avevano  i  suoi  fondatori  coli' usarne  prudentemente,  per  cui 
se  n'é  fatta  una  scienza  versatile  onde  serva  d'appoggio  in  questi  ultimi 
tempK  alta  vane  teoriche  del  dinamismo  fulico  e  Francese.  Epilogando  per- 
ciò il  Profess.  Meli  le  principali  lesioni  notate  nei  cadaveri  dei  cholerici , 
per  provare  la  sua  asserzione,  ci  dipinge  il  livido  estemo  aspetto  dei  me- 
desimi; la  pelle  loro  raggrinzata  ed  esile,  quasi  inorganico  involucro;  le 
ungUe  allungate  e  nere;  i  capelli,  ed  i  peli  rarefatti;  gli  occhi  torbidi, 
Ahtol.  MED.  Sem.  U.  6 
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af»passiti  quasi  fossero  patrefatti;   l'odore  più  forte  cbolerico;   la  tempera- 
Inra   del   corpo  nien  i)assa    prima   della    morte;    H  sistema  venoso  cutaneo 
turgido  di  nero  sangue;  le  membra  rigidissime.  Passando  poi  all' enumera- 
■ione  delle  lesioni  inteme  ci  ya  si^i£ando,  che  il  vomito,   e   il  traboc- 
cbeyole  secesso,  $intomi  patognomtci  della   malattia,   indocevano  i   Medi- 
ci primieramente  ad  indagare  lo  stato  degli  organi  gastro-enterici ,  dove  Va- 
riabilissime condizioni   si  trovavano,  siabè  la  tessitura  sembravane    talvol- 
ta rammollita,  indurita   e  ingrossata  talaltra;  così  il  diametro  loro  talvolta 
ristretto  t  talvolta  rilasdato.   La  mucosa   intema  gastro-enterica   talvolta  di 
color  flavo  ed  appianata,  più  sovente  arborizzata  mediante   sviluppo  innor- 
male di  capillari  sanguigni ,  e  talora  costituente  il  reticolo  capillare  a  modo 
di  velo  di  colore  violaceo.    Una  eruzione  speciale  e  generalmente   costante 
quasi  simile  alP  esantema  migliare  o  al  primo  stadio  delle  pustole  vaiolose 
si  scorgeva  spesso  sulla  mucosa  dello  stomaco   e  degli  intestini;  e  qualche 
volta  anche  in  quella  degli  organi  della  respirazione.  Finalmente  e  stoma- 
co e  intestini  contenevano  liquidi  specifici  del  choléra.  Intorno  ai  quali   li-^ 
quidi  od  all'annunziata  eruzione  l'Autore   ci  porge  tali   e  tanti  ragguagli 
ed  esattissime  descrizioni,  che  con  maggior  verità  e  chiarezza  non   si  po- 
trebbero imprimere  nell'intelletto  dei  lettori;. di  modo  che,  in  conto  della 
pustulazione ,  passata  che  ha  egli  a  rassegna  le  opinioni  altrui,    con  argo- 
menti  di  analogia  ci  offre    per  conseguenza»   che  formi    in    conclusione  il 
verace  esantema  caratteristico  e  specìfico  del  contagio  colerico.  Ponendo  men- 
te i  Medici  ai  sintomi  indicanti  le  principali  lesioni  interne   si  arrestarono 
quasi  tutti   alla  considerazione  del   vizio   dell' ematosi   riposto  nell'identica 
massa  dlssosslgenata  del  sangue  arterioso,  reso  perciò  uguale  col  venoso,  e 
nell'essere  privo  delle  sue  parti  tenui,  che  affluirono  agli  interni  apparati 
gastro-enterici,  d'onde   poi  i  ristagni  sanguigni  e  la  cianosi.  Dalla  quale 
considerazione  dovettero  essere  necessariamente  intenti  e  diretti  a  portare  le 
loro  ricerche  per  «ntro  il  sistema  vascolare  rosso,  quantunque  poco  dì  con- 
cludente in  questo  giugnessero  a  discoprire,  meno  gì'  ingoi^hi  ne'  vasi  venosi 
del  fogato  che  si  scaricano  nella  cava  inforiore ,  e  ne'  vicini  al  cuore  ed  en- 
tro questo  organo  istesso.  Ora  vuota ,  ora  turgida  di  nerastra  bile  si  è  tro- 
vata la  cistifollea,  e  rilasciati  e  flacidi  si  sono  osservati  i  condotti  epatico, 
cistico  e  colledoco  sempre  mancanti  con  gì'  intestini  di  bile.  Tra  queste  con- 
dizioni morbose  sempre  mai  variabili,   costante  in  tutti  i  cadaveri  si  pre- 
sentava la  contrazione  di  non  mai  veduta  foggia  della  vescica  orinarla,   tut- 
ta rappresa  in  sé  stessa,  rugosa,  vuota  e  rannicchiata  al  di  sotto  del  pu- 
be. Ma  che  concludere  da  questo  epifonomenico  fonomeno? 

Furono  pe'  Medici  soggetto  di  profondi  pensamenti  i  crampi ,  le  con- 
trazioni del  diaframma,  il  singhiozzo,  i  convelllmenti  tetanici,  e  le  turba- 
sioni  dei  moti  cardiaci.  Da  ciò  venne,  che  si  rivolsero  le  ricerche  di  ta- 
luni al  sistema  nervoso  e  più  particolarmente  alla  midolla  spinale.  Nulla 
fer  altro  neUa  sua  organizzazione  si  incontrò,  che  indicasse  alterazione  al- 
cuna, che  corrispondesse  alla  gravezza  de' fenomeni  morbosi.  Un  poco  di 
«iero,  qualche  bollicina  diaria  si  ^prì  sotto  della  membrana  aracnoidea 
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della  midolla ,  e  alqaanlo  lorgidì  qaalcbe  Tolta  ì  vasi  sanguini,  cbc  ne  cuo- 
prono  b  soperficie.  E^ì  i  per  altro  yero,  che  in  Inghilterra  si  sono  rac» 
colte  con  frequenza  più  marcate  lesioni  di  quest'organo. 

Ma  sia  come  si  vuole,  ci  fa  qui  riflettere  l'Autore,  a  quali  conclu- 
sioni mai  in  generale  han  portato  tutte  le  osservazioni  necroscopiche  ancor- 
ché innumerevoli  de*  morti  di  choléra?  E  qui  non  si  può  a  meno  che  di 
convenire  con  esso  lui,  che  F essenza  di  un  tal  morbo,  ed  il  sostanziale 
modo  di  agire  delle  sue  cause  prossime ,  in  onta  della  Notomia  patologica , 
rimarrebbero  tuttora  per  lo  meno  tanto  tenebrosi  quanto  lo  furono  prima.  Così 
è  di  fatto  quando  massime  arrestandoci  alla  semplice  contemplazione  degli 
ultimi  effetti  del  choUra,  dai  medesimi  si  giudica'  l'opera  delle  sue  causo 
produttrici ,  e  su  di  essi  si  appoggia  la  loro  terapia  istessa.  Lo  stesso  di- 
casi di  quegli  altri  Medici,  che  declinando  dall'analisi  razionale  delle  pro- 
gressive azioni  de'  morbosi  principi!  si  sono  avvisati  di  dedurre  dalla  sola- 
necroscopia  la  natura  della  infermità  e  di  appoggiarvi  le  loro  indicazioni  cu- 
rative. Ma  in  Francia  (salvo  pochissimi  proseliti  delle  esagerate  Broussesiane 
localizzazioni  )  1'  Autore  nostro  trovò  tutti  penetrati  della  grandissima  im- 
portanza di  studiare  razionalmente  le  successioni  patologiche  delie  azioni  del 
fomite  cholerico  nella  natura  de'  sintomi ,  e  negli  effetti  de'  rimedii  con  ra- 
zionali vedute  amministrati,  e  non  mai  nelle  ultime  allerazioni,  che  presen- 
tavano i  corpi  già  da  molte  ore  fatti  cadaveri;  alterazioni,  che  mal  si  sa- 
prebbero distinguere  da  quelle,  che  sono  cagionate  dagli  estremi  conati  delle 
forze  vitali  nello  svolgersi  della  materia  organica,  e  sin  da  quelle  che  son» 
operate  dallo  stesso  processo  dt  morte.  Quindi  è,  che  nello  studiare  lì  cho- 
le'ra  il  Prof.  Meli  preferi  di  attendere  ad  ogni  mezzo  di  ammaestramento 
onde  paragonare  lo  stato  patologico  degli  organi  più  offesi  dalla  malattia , 
quale  gli  si  pretentava  nelle  necroscopie,  colia  successione  e  gradazione 
degli  speciali  sintomi  che  nel  corso  del  morbo  esprimevano  i  disordini  e 
le  offese  in  ciascheduno  di  quelli.  Applicossi  perciò  in  primo  luogo  ad 
avverare,  che  ove  la  malattia  avveniva  in  soggetti  dotati  di  buona  resi- 
stenza organica,  e  prontamente  correva  a  Ictal  fine,  comunque  sfrenali  fos- 
sero e  vomito  e  diarrea  e  gli  altri  fenomeni  dinotarci  gravi  lesioni  degli 
organi  gastro-enterici,  nelle  aperture  di  codesti  cadaveri  spesso  non  rlnve- 
nivansf  i  detti  organi  in  condizione  morbosa  corrispondente  alla  natura  ed 
al  grado  degli  offerti  sintomi.  Non  fu  per  altro  raro  di  osservare  I  tessuti 
dello  stomaco  e  degli  intestini,  che  per  avventura  si  sarebbero  supposti  In 
grande  irritazione  con  afflusso  di  sangue,  flacidi,  smunti  e  quasi  vuoti  dì 
ogni  nmore^  e  distinti  per  minime  granulazioni  sulla  interna  superficie 
della  loro  membrana  mucosa.  E  se  iscorgevansi  talvolta  né  rilasciati  uè  pal- 
lidi essi  tessuti;  se  i  va^i  sanguini  che  vi  si  diramano  erano  bene  visibili» 
non  potevano  pertanto  eglino  dirsi  sì  turgidi  e  sviluppati  In  continue  ar- 
borizaazioni  od  estese  infezioni ,  che  bastassero  per  rendere  anatomico-patolo- 
gica ragione  dell'apparato  sintomatico.  In  secondo  luogo  verificò  1* Autore i, 
che  quando  i  crampi  erano  insoffribili,  violente  le  convulsioni  del  diafram- 
ma, eccessive  le  contrazioni  tetaniche,  estremi  insomma   tutti  gH  altri    fc- 
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nomeni  d!  profonda  offesa  ai  centri  nervosi  della  vita  organica,  per  le  ne- 
croscopie  aUe  volte  non  si  scnoprivano  tracce  di  colali  lesioni  nelle  visibili 
parti  del  nervo  trisplancnico»  né  in  quelle  dell'ottavo  pajo»  dei  diaframma- 
tici e  neppure  ne'  ganglii  semUonari ,  mentrediè  all'opposto  accarati  Pato- 
logi e  Notomisli  Francesi  assicuravano  di  aver  osservato»  essendo  anche  miti, 
e  persino  mancanti  alcuni  degli  accennati  spasmodici  sintomi,  i  ganglii  me- 
senterici sviluppati  ed  arrossati,  siccome  pure  k  pia  rilevanti  apparenxe 
patologiche  della  midolla  spinale ,  che  si  possono  mai  incontrare  nei  cada- 
veri  de'  cholerici.  Per  ultimo  ha  potuto  l' Autore  assicurarsi ,  che  non  sem- 
pre le  sembianze  del  degenerato  sangue  »  gì'  ingoi^hi  flossionarii ,  i  rista- 
gnamenti ne' vasi  sanguigni  fatti  chiarì  per  le  necroscopiche  ispezioni ,  sta- 
vano in  corrispondente  relazione  colla  cianosi  e  co'  diversi  altri  effetti 
della  viziata  sanguiBcazione  ;  effetti  soliti  manifestarsi  nel  choléfi.  Al  quale 
proposito  ci  racconta  9  che  un  giorno  il  Dott.  Laroque  voleva  persuaderlo 
nello  spedale  Neker  della  costanza  di  una  condizione  patologica  nell'  organo 
centrale  della  circolazione  del  sangue  confermata  in  tutte  le  sezioni  de' ca- 
daveri cholérìci  da  lui  eseguite  (che  erano  certo  nnmerosittime ).  Andava 
perciò  fermamente  asserendogli  la  costante  esistenza  della  contrazione  e  di 
una  specie  d'ingrossamento  nelle  pareti  del  ventrìcolo  sinistro  del  oiore 
(che  assomigliava  alla  ipertrofia ),  per  cui  l'apice  di  quest' oi)gano  pres- 
soché dispariva  ritirandosi  verso  la  base;  ed  al  contrario  della  dilatazione 
e  del  rìlaKiamento  in  quelle  del  sinistro.  Aggiugneva  essere  stalo  egli  il 
primo  in  Parìgi  e  l'unico  a  volgere  l'attenzione  allo  stato  del  cuore;  e 
recavagli  questo  £itto  per  eccezione  alla  varrabilità  de' seguiti  della  malattia» 
che  narravagli  aver  tutto  dì  rilevato  nelle  molte  necroscop^e;  seguiti  soven- 
temente non  relativi  e  talora  sino  in  opposizione  alla  natura  dei  sintomi 
della  infermità.  Comecché  dal  Prof.  MeU  non  si  desse  a  siflata  condizione 
(  quand'  anche  fosse  stata  dimostrata  immancabile  )  quell'  importanza  che  altri 
forse  avvisava  di  darle,  risguardandola  quale  effetto  pur  essa  delle  secon- 
darie azioni  morbose  del  choléra,  donnoodimeno  mostrò  a  quel  Medico 
il  desiderio  di  poterla  esso  stesso  osservare.  Sollecito  ed  officiosissimo  lo 
condusse  tosto  nell'anfiteatro  delle  sezioni  anatomiche  ov' erano  due  cadave- 
ri. Aperto  il  petto  dell'uno  ne  fu  tratto  il  cuore,  il  quale  tasteggiato  da 
prima,  poscia  inciso  trasversalmente  al  centro  dei  ventricoli,  gli  si  pre- 
sentò per  verità  contratta  e  come  ingrossata  la  tessitura  della  cavità  sini- 
stra ed  isfiancata  e  lassa  la  destra.  Se  non  che  operato  altrettanto  nel  se- 
condo cadavere,  nulla  si  trovò  d' innormale  nella  disposizione  organica  del 
cQore.  Sarebbe  al  Prof.  Meli  bastato  questo  confronto ,  per  non  ammettere 
la  pretesa  costanza  di  tale  fenomeno  :  tuttavolta  volle  ritornare  alla  medesi- 
ma ricerca  nel  Hdtel-Dieu  unitamente  al  Sig.  fiallj ,  ove  s' è  potuto  assi- 
curare della  variabilità  non  pur  di  questa  ma  d' ogni  altra  fin  qui  narrata 
condizione  patologica  del  cuore. 

£  qui  per  conchiudere  intomo  alle  cose  tutte  discorse  in  questo  Ar- 
ticolo relativamente  alle  osservazioni  necroscopiche  del  cholércHnorbus,  ag- 
giugne  l'Autore,  che  la  Notomia  patoh>gica   circoscritta   allo  studio  degli 
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«Itìnr  Mtcriali  leifetti  ddle  ationi  diolerìcbc  in  nulla  i  tornata  pro6tte- 
vok  a  chiariie  i  nali,  le  successioni ,  le  coirispondenxe  e  la  diversa  na* 
tura  sotto  identicbe  sembiante  degli  stessi  materiali  effetti  di  quelle  axioni; 
siccoflM  pmto  non  ha  giovato  alle  bisogna  della  Medicina  pratica,  on- 
mettendo  ancbe  ad  onore  della  scienia  il  nocumento^  che  ha  potuto  ca- 
gionarc  all'umanità  con  (alsi  ed  esclusivi  concetti  sulla  natura  del  morbo. 
All'opposto  ella  fu  utile  per  disvelare  l'opera  dei  reconditi  principìi  di 
cotesto  malore  suU' organico-vitale  economia;  per  far  concepire  le  più  ve« 
rosimili  idee  circa  l'essensa  e  la  maniera  d'agire  d'essi  prindpii;  e  per 
stabilire  le  meglio  ragionate  indicazioni  curative  nella  pratica,  ogni  qual- 
volta che  i  Notomisti-patologici  con  buon  senno  dì  filosofia  sono  risaliti  da 
quei  materiali  ultimi  efTetti  (soccorsi  dall'analisi  delle  cause  e  dei  sintomi 
della  malattia  non  meno  che  dal  potere  de'  rimedii  usati),  progressiva- 
mente seguendo  le  azioni  cholericlie,  sino  al  primitivo  essere  della  ripetuta 
infermità,  ed  hanno  studiato  le  lesioni,  che  il  choléra  produce  ne'  varii 
organi  sull'uomo  vivente,  quando  i  fenomeni,  che  dalle  turbate  leggi  della 
vita  ben  contemplati  possono  indicarne  la  natura  e  la  violenza;  essendoché 
r  organizzazione  abbandonata  da  ogui  vitale  influenza  e  vicina  a  risolversi 
in  materia  brutta  non  ci  manifesta  le  intrinseche  qualità  de'  passati  lavo- 
ri morbosi.  E  per  rslrigncre  il  tutto  in  poche  e  significanti  parole,  ripe- 
teremo che  nel  choléra ,  come  nella  massima  parte  delle  malattie  di  di- 
versa natura ,  il  saggio  Medico  deve  giocarsi  pia  assai  di  una  Notomia 
patologica  razionale  sui  malati,  che  della  materiale  neaoscopia,  se  non  vuol 
cadere  nei  vaneggiamenti  perniciosissimi  dell'esclusive  dottrine  flogistiche, 
e  se  si  avvisa  di  camminare  sicuro  sul  sentiero  della  soda  osservazione  e 
della  pratica  salutare. 

^rdcoh  XIIL  Raggiui^li  intomo  alla  Terapùi  del  ChoUra- 
morbus  in  generale.  Prima  che  il  chole'ra  penetrasse  e  inondasse  l'Eu- 
ropa, ì  Medici  Europei  vi  ponevano  mente  solamente  per  erudizione  e 
per  istituire  confronto  col  nostro  epidemico  o  sporadico.  Quando  poi  l'In- 
diano morbo  nelle  nostre  regioni  si  introdusse  ,  tutti  a  gara  di  esso  si 
occuparono  con  grandissimo  impegno,  e  quali  per  ufficio,  quali  per  amore 
di  scienza  unirono  fatti  e  nozioni  sulla  maniera  di  curarlo,  cosicché  non 
corse  molto  tempo,  che  ciascheduno  si  trovò  in  misura  di  combatterlo.  Con 
lutto  ciò  soggingne  opportunamente  il  nostro  Autore,  udivansi,  e  si  odono 
ognora,  le  damorow  querele  non  pur  del  volgo,  ma  ancora  de'  moltissimi 
non  compresi  nella  sua  turila  contro  i  Medici,  perché  lungi  dall'arreslarsi, 
verno  di  noi  progrediva  la  costernante  cfaolerica  affezione.  £ra  ed  é  morale 
tormento  per  ciascun  Medico  il  sentirsi  per  ogni  dove  ripetere  il  rimpro- 
vero, non  sapremmo  dire  se  piit  ingiusto  e  irragionevole,  di  non  essersi 
saputo  trovare  rimedio  pel  choléra:  quasiché  i  Medici  dovessero  sempre 
aver  possanza  d'infìrenare,  arni  di  estinguere  qualunque  violento  nMHrbof  E 
die  bau  fiitto  i  ministri  delle  scienze  salutari  in  quesu  lacrimevole  contingen- 
sa  di  morboso  esleminioT  Non  basta  forse  l'eroismo  di  tanti  e  tanti  no- 
stri conCratcUi,  che  quasi  spontanee  vittime  corsero  ad  immolarsi  per  aprire 


Digitized  by 


Google 


46 

ano  scampo  alla  minacciata  società?  Né  le  vigilie  e  i  longhi  studii  ib 
che  alcuni  Medici  si  sono  consumati;  ne  i  duri  stenti,  le  penose  sensa- 
sioni  con  fermezza  sopportate;  i  gravissimi  pericoli  da  altri  corsi,  varnm^ 
no  a  rendere  meno  ingiusta  verso  di  noi  quella  stessa  società,  che  a 
tutto  nostro  costo  adoperiamo  a  beneficare?  Ammutoliscano  nna  volta,  se 
non  vogliono  esser  riconoscenti  i  detrattori  della  Medicina,  pereiocckè  I 
destini  di  questa  scienza  sul  cholera  sono  oggimai  compioti  t  Sì  è  cono^ 
scinto  il  modo  probabile  di  preservarsene,  il  rimedio  certo  dt  q»egnerla 
al  suo  primo  ingenerarsi;  ed  il  metodo  di  cura  meglio  razionale  e  profi« 
cuo  per  rombatterla!  Quanti  tentativi  abbia  fatto  la  Terapia  per  adem- 
piere* alle  bisogne  della  Medicina  pratica,  e  per  confortarci  in  questa  de* 
solatrice  calamità  pubblica,  pqchi  vi  sono  tra  le  colte  persone,  che  noi 
sappiano  1  Giammai  forse  sono  stati  messi  alle  prove  piii  rimedii  di  quelli 
che  si  presero  a  sperimentare  nel  chole'ra  in  discorso.  Come  malattia  ndo- 
va  in  Europa,  e  sì  pronta  a  finire  colla  morte,  con  fenomeni  di  dilegua- 
mento della  vita  organica,  pareva  a  prima  giunta  che  dovesse  ricercarsi 
un  rimedio  specifico  onde  sanarla,  anziché  un  metodo  di  cura  razionale  in- 
dicato contro  cis^an^  delle  organico-vitali  lesioni.  Queste  erano  tanto  fu- 
gacemente indicate  dagli  emergenti  sintomi  da  non  sapersi  cogliere  il  tem- 
po materiale  per  curarle.  D'altra  parte  le  menti  di  molti  Medici  rimanevano 
in  sulle  prime  illuse  dalla  vantata  efficacia  de'  diversi  pretesi  specifici,  che 
erano  in  gran  voce  medica  e  popolare  al  di  là  dell'Europa,  ove  ti  morbo 
da  non  pochi  anni  anche  più  mortifero  dominava.  Egli  è  perciò  che  dap- 
principio s'intrapresero  nel  nord  cure  esclusive  col  calomelano,  col  bismu- 
to, coir  olio  di  cajeput,  colle  soluzioni  di  sai,  comune  ec. ,  e  che  ognuno 
di  questi  rimedii  salì  in  (ama  per  un  tempo  di  specifico,  e  poscia  cadde 
in  dimenticanza  e  disprezzo.  Per  la  qual  cosa  ottimo  si  fu  il  divisamento 
del  nostro  Profess.  Meli  di  quivi  esporre  la  rivista  slorica  non  tanto  dei 
rimedii,  che  come  specifici  si  usarono  e  si  vantarono,  quanto  delle  varie 
foggio  di  cure  regolari,  che  si  tentarono  singolarmente  in  Francia;  dai 
quali  tentativi  per  forza  di  esperienza  si  giunse  in  uhimo  quasi  da  tutti 
i  Medici  Francesi  ad  adottare  un  concorde  metodo  di  cura  razionale.  E 
sì  fermi  stavano  qne'  Medici  nell' appigliarsi  aUe  cure  razionali,  che  cele^ 
brandosi  a  quel  tempo  gli  efletti  delle  iniezioni  saline  nelle  vene,  propo- 
ste pel  primo  dal  DotL  Latta ,  indi  usate  a  Glascow  da  J.  Adair  Lourie , 
t  Jslington  da  Gerdwood,  da  Littile,  Bennet,  Garruthers,  e  da  altri  al- 
trove, eglino  nemmen  pensarono  né  allora  né  dappoi  di  sperimentarle, 
come  viene  più  estesamente  dimostrato  nel  seguente  Articolo.  Il  Profess. 
Meli  seguiva  la  pratica  di  questa  razionale  Terapia  specialmente  neil'H^ 
tel-dieu  seguendo  le  visite  de'  Signori  Ballj  e  Recamier,  e  fiiceva  oggetto 
di  particolare  studio  l'analisi  delle  particolarità ,  non  che  il  confronto  dei 
risultamenli  colle  modificazioni  della  medesima  pratica  tenuta  dal  Signor 
Rajer  nello  spedale  della  Carità ,  dai  Signori  Serres  e  Louis  in  quello 
della  Pietà,  e  dal  Sig.  Laroque  nello  spedale  Neker  ec.  Con  tutto  ciò,  e 
con  osservazioni  raccolte  sui  malati  nelle  proprie  case,  gli   è  sembrato  dì 
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poter  sUbilire  le  noritie  più  conveniepti  alla  cara  del  cboléra,  qaalì  sono 

esposte  nel  susseguente  Articolo  giusta  il  già  indicato  ordine  di   successio- 
ne degli  stadii  della  malattia.  (Sarà  continuato) 

On  the  diseases  ef  beart  etc.  Detle  malattie  del  cuore  e  de*  grandi  va- 
si, del  DotL  Giacomo  Hopb^  Membro  della  Società  Risale  delle 
Scienze  di  Londra  ec,  {i) 

L'Autore  espone  sotto  di  questa  Sexione  una  separata  oaervaxiene 
suirasma  prodotto  dalle  malattie  del  cuore.  Egli  è  dell' opinione,  che 
■tlla  maggior  parte  dei  casi  più  gravi  e  più  pericolosi  di  questa  forma  mor- 
bosa la  condizione  patologica  esiste  nelle  lesioni  del  «cuore;  quantunque 
ammetta»  darsi  difetti  organici  di  cuore ,  ne  punto  né  poco  accompa- 
gnati da  dispnea.  Pel  che  conclude,  che  nessun  male  organico  sia  in  istato 
di  produrre  da  per  sé  stesso  l'asma,  nel  quale,  secondo  lui,  si  dichiara 
una  particolare  condizione  del  sistema  nervoso,  mediante  la  quale  si  su- 
scita uno  strignimento  convubivo  dell' aspera  arteria.  Al  sentimento  del 
DoCt.  Hope  noi  aggiugneremo  spesso  che  i  cadaveri  degli  asmatici  da  noi 
ctamim^,  ci  presentarono  ogn'ora  litiasi  aortiche  o  cardiache,  o  ambidue 
insieme. 

Di  qui  passa  l'Autore  all'esame  della  natura  e  della  divisione  del- 
l'anenrtsma  dell'aorta,  e  ne  istituisce  le  opportune  divisioni  e  didereuxe, 
nel  quale  argomento  nulla  ci  dice  più  di  quello,  che  di  già  ci  è  noto. 
Solo  in  riguardo  della  diagnosi  V  Autore  ci  comunica  le  osservazioni  pro- 
prie al  certo  degne  di  osservazione  sopra  gli  effetti  stetoscopici,  ne'  quali 
appalesa  la  maggiore  fiducia.  Esso  pretende,  che  lo  stetoscopio  offra  co- 
Mantemente  i  necesurii  schiarimenti  per  determinare  l'esistenza  d'un  aneu- 
risma nel  petto,  e  sia  opportuno  per  segnalare  gli  aneurismi  del  ventre. 
Il  valore  diagnostico  della  pulsazione  semplice  o  duplice  e  giudicato  dal 
Dottor  Hope' equivoco  e  di  poca  importanza,  in  quanto  che,  anche  do- 
ve si  sente  una  duplice  pulsaaione,  essa  si  lauia  da  per  «è  stessa  distin- 
guere dalla  vera  pulsazione  del  cuore  per  certi  contrassegni  sicuri  ed  ab- 
bastanza conosciuti.  Se  questi  indizii,  per  quanto  sembrano  in  teorica  sicuri, 
possono  essere  sempre  tali  anche  nella  pratica  applicazione,  a  noi  non  pare 
sì  facile  di  deciderlo:  perciò  ne  raccomandiamo  un  più  aaurato  esame 
agii  esperti  nell'uso  dello  stetoscopio.  In  quanto  poi  concerne  la  parte  te- 
rapeutica dell'aneurisma  al  petto,  l'Autore  si  mostra  tosto  non  soddisfatto 
del  metodo  di  Valsalva ,  col  quale  si  abusa  della  cacciata  di  sangue  in 
onta  dello  stato  di  tranquillità,  cui  deve  giacere  l'infermo,  e  della  te- 
nuità dell'alimento  che  gli  viene  accordato,  per  cui  languido  ne  rimane 
lo  slesso  processo  di  sanguificazione.  Per  la  qual  cosa  giudica,  non  dover- 
TÌsi  appigìiare  massime  quando  ci  restano  altri  mezzi  per  limitare  con  ef- 
ficacia e  con  sicurezza  la  forza  della  circolazione.  Qui   peraltro    non   pos- 

(I)  Tmt  éett' Molili  lopen  a  c«««  574  M  pncdtertf  n!"  y,  Gnfio,  SìbcsUc  \,^ 
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siamo  a  iii«bo  i\  far  rìflellere^  se  dafrero  poisiede  la  Medicoa  altri 
niexzi,  che  corrispondaRO  alle  preserìaioni  dell' Autore.  Noi  abbiano  sem- 
pre in  tali  casi  impiegato  con  effetto  il  metodo  del  Vabalva,  sicuramente 
con  quella  prudenza,  riserva  e  modificazione  »  che  esigeano  le  circostan- 
ze morbose  ed  individuali,  e  lo  giudicammo  perciò  preferibile  airmgente 
nassa  de'velenosi  controstimoli,  che  ora  si  vogliono  sostituire  al  modesimo. 
La  sperienza  parla  per  esso,  e  frequenti  infelici  snccesti  (nrono  l'ordinaria 
conseguenza  di  azioni  medicamentose  Tiolente,  portate  a  dose  altissima  per 
conseguirne  i  contemplati,  ma  non  afremiati  felici  sncoessi.  Singolare  cosa 
poi  è,  che  il  Dott  Hope,  dopo  di  arere  ripudiato  il  metodo  del  Valsal- 
▼a,  ad  esso  ricorre  colle  debite  modificazioni,  come  abbiamo  noi  stessi 
praticato,  e  ne  avvalora  l'importanza  coli' esposizione  di  an  caso,  nd  qua- 
le fu  estratto  sangue  per  i6  giorni  consecutivi  alla  dose  di  dieci  oncie 
per  giorno  (  il  che  è  lo  stesso  che  di  sorpassare  il  Valsalva  ),  con  l'esito 
il  più  felice,  per  cui  propone  perfino,  che  dopo  di  un  generoso  salasso 
praticato  sul  principio  si  levino  altre  6-8  oncie  di  sangue  ogni  13-8-6 
ore,  secondo  che  maggiori  o  minori  si  sviluppano  le  tensioni  nel  sistema 
vascolare.  In  quanto  al  ferro  da  applicarsi  sui  tumori  aneurismatici  l'Au- 
tore ci  fa  soltanto  osservare  che  d'ordinario  esso  produce  un  dolose  tan* 
to  forte,  che  tutto  al  più  può  essere  sopportato  per  poco  tempo»  Perdo 
non  lo  pone  in  opera  che  di  tratto  in  tratto,  e  nel  frattempo  applica  un 
cataplasma  composto  di  (àrina  di  semi  di  lino  e  d'aceto.  Onde  minorare  i 
dolori  insorti  nel  tumore,  nulla  ha  trovato  piii  opportuno  che  l'applicazione 
dell'empiastro  di  belladonna.  Anche  l'acetato  di  piombo  è  riuscito  utile.  E 
quivi  è  la  propria  esperienza,  che  parla  in  suo  vantaggio.  In  questo  luogo 
ci  lascia  desiderare  un'Appendice  solle  deformità  del  ctiore. 

Ma  invece  vi  tiene  dietro  la  quarta  Sezione  iklle  malattie  nervose 
del  cuore.  Qui  si  ragiona  particolarmente  di  queste  condizioni  morbose, 
le  quali  vengono  considerale  non  già  come  simpatiche,  ma  bensì  quali  af- 
fezioni primitive  del  nervi  del  cuore.  Si  suddividono  queste  in  affezioni 
per  eccessivo  eccitamento,  cui  appartengono  la  neuralgia  del  cuore  dal 
Dott  Hope  ritenuta  nientemeno  che  per  sinonimo  dell' oo^ma  pectoris^ 
la  palpitazione,  lo  spasmo  e  la  conyubione  del  cuore;  ed  in  affezioni  per 
difetto  di  eccitamento,  p.  e.  lo  svenimento.  Di  rado  avviene  il  caso  di 
angina  pectorisy  nel  quale  il  senso  di  torpore  si  dispiega  nelle  quattro 
estremità  essendo  per  lo  piìi  limitato  al  braccio  sinistro;  cosa  di  già  ri- 
marcata da  tutti  gli  Scrittori.  I  pensamenti  dell'Autore  relativi  a  tale  ma- 
bttia  si  possono  epilogare  nel  seguente  concetto.  Qne'  Medici,  i  quali 
non  adottano  che  una  sola  causa  prossima  àdV angina  pectoris  s'ingan- 
nano a  gran  partito:  essa  è  provocata  da  varie  circostanze,  le  quali  in- 
fluiscono sul  cuore  in  mode  irritativo.  A  queste  appartengono  a  preferen- 
za i  cangiamenti  di  struttura:  l'Autore  dichiara  di  non  avere  almeno  mai 
veduta  questa  malattia  disgiunta  da  una  infermità  organica  del  cuore  o 
delle  sue  più  vicine  propagini,  quali  sarebbero  p.  e.  l'ipertrofia,  la  dila- 
tazione, la  deformità,  le  litiasi  complete  (ossificazioni)  0  incomplete  (in- 
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Ivttnenti  ctittU^ne!)  e  gli  stettdmi   detk    anerìc   corentrìe/  delle   ytl- 
▼ole,  0  delf  orìgine  delP  aorla.  In  leggendo  renumeraiìone   di   tali  caose 
non  si  comprende,  a  dii^  it  fero,  perchè  mai  rAatore  siasi    determinato 
di  ridurre  oneste  malattia  fra  le  nenrosi   del   cnore,   essendoché   per   tali 
diietti  orgfiinici  i  nerri   del   cuore   soffrono    benissimo >   ina   non   sono   la 
esosa  priauiria   delle   sofferente.   Il    Dott.  Hope   spiega   anco   chiaramen- 
te il  genere  di  tormento  e  di  dolore  prodotti    da   qoesta   nmlattia ,  ripe^ 
Icndoli  da  nna   dilatakione    eccessiva,   epperciò  dalla    tensione  dette    parti 
mancanti  di  elasticità  stante  la  loro  degenerazione  ossea,  cartilaginea  ec., 
come  nelle  arterie  coronarie,  alle  Talvole  o  all'origine   dell'aorta;  tensio- 
ne la  qiale  deve  aumentarsi  per  ogni  causa  eccitante   rattirità  e    l'^ener- 
gia  del  cuortf,  p.  e.  dietro  H  moto,  la  pienezza  dello    stomaco   e  simili. 
Un  male  di  nervi  così  originato  non  si  uniforma  crii' idea  di   un'afTexio* 
ne  nervosa  primaria.  £  vero ,  che  Laennec  pretende  di  aver   ottenuto  un 
«arcato  sollievo  dall'applicaiiotte  della  calamita;  ma  altri  non  si  Icjdarono 
punto  di  qvesto  metodo.  Essa  ha  ulvolu  giovato,  come  giovò  uWolta  la 
acnpsntnra:  non  perciò  né  la  cabmita  né    l'acupuntura  sono    meni   per 
rendere  migliore  la  sorte  infelice  di    tali   infermi;    e   laddove  arrivano  '4 
renderla,  ciò  non  vorrà  mai  dir»,  die   avvenga  per  essere    l'affeslone  di 
éonditione  essenxiahnente  nervosa.  Secondo  noi  dovrebbesi    dire,    che   con 
tali  messi  si  arrìva  qualche  volta  ad  infiacchire  a  segno  la  sensibilità  ner- 
vosa, che  si  minora  in  essa  fin^anco  la  rèaaione,  che  la   rende   sensibile 
all'asione  delle  caose  morbose.  Di  qo)  passa  l'Autore  all'esame  della  cau* 
m  dei  battito  di  cuore  in  generale,  e  crede  di  poterla  in  ogni  cìrcestan^* 
n  rìnveaift  nell' eccessivo  eccitamento  dei  nervi  del  cuore  niedesimo.  Essa 
perciò  rìmane  sempre  di  natora  eziandio    eguale.    Dal   che  ne  tiene,  che 
aeoondo  il  nostro  Autore   le  varie  sue  forme  non  sarebbero  varie  che  per 
la  difiierenza  della  causa  e  del  meno,  con  coi    il    potere  movente   dirige 
l'opra  sua  di  stimolo  sopra  del  cuore.  Il  sangue  desta   questo  stimolo  di* 
lettamente  e  in  tre  guise  diverse;  vale  a  dire:   i.^  quando  vi  si  ammassa 
eccessivamente ,  come  avviene  dietro  uno  sfeno ,  che    mantiene   nel  cuore 
pienezia  di  sangue;  ^.^  quando  empie  di  soverchio  il  cuore,    non  poten- 
do essere  spinto  ahroVe  stante  una  decisa  affezione  di    quest'  organo;    3. 
quando  é  troppo  irrìtaUkL  ili  oonseiguenza  del  cibo  preso,  che   per  quan- 
tità 0  qualità  eeeiti  t  nervi  gtttrici  o  cardiaci.  All'inioontro   i    nervi    tra- 
smettono  gli  effetti  deUo-  stimolo  in  via  indiretta  al  plesso   cardiaco  nelle 
commoaioni  dell'animo,  nell'isterismo,  nella  dispepsia  oc.    Quanto  e  fin<^ 
n  qoal  punto  siffalte  spiegazioni  dire  si  possano  soddisfacenti^   non  é  per 
noi    il  dimostrarlo.  Degno   di   lode   é   però   il    tentativo  4^    Hope    fatto 
per   distinguere   ti    batticnote  aervoso  da   quello  che  proviene  per   difetti 
organici   del   cnort   stesso.   Le .  proprietà   cairatterìstiche    di   questa    palpi- 
taaioM  cardìaca   non    provengono,  per  «u6  gindi^i^  da  malattie  nervose» 
»a  bensì  dàlia  sua  qualità'  eccitaèiié  estesa  allé^terì^,  come  é  dimostra- 
te dal  polso  vibrato.  In  quanto  agli  altri  indiiii  caratteristici,  essi,  qaaa- 
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tQQqoe  siciio  gli  orJinarii  e  di  già  coDMdiHii  Km*  neiropoa  «UmImu 
specificati,  ed   illustrati    coli' esposiiiooe   di   tre    interessanti  storie. 

La  Sezione  quinta  è  consacrata  alla  discussione  di  alcuni  stati  mor^ 
bosi,  ai  quali  non  sapeva  l'Autore  qual  luogp  assegnare  nelle  precedenti 
Sezioni.  Tali  sono  i  palpiti  del  cuore,  lo  spostamento  del  medesimo, 
P  idro-pericardio  ed  il  pneumo-pericardio.  Non  dubita  il  Dott  Hope,  cbe 
si  possano  (ormare  delle  concrezioni  polipose  durante  la  tita,  e  dichiara 
qnal  cosa  di  (atto,  cbe  il  sangue  si  coagula,  anche  sussistendo  la  vita, 
nelle  Tene,  e  nelle  arterie.  Se  non  che  aggiugne  sembrargli  impossibile  la 
ibrmasione  di  silTatte  concrezioni  per  opra  dell'infiammazione.  Milita  con- 
tro di  questa  epigenesi  la  considerazione,  che  i  polipi  sono  da  principid 
liberi  e  non  si  fissano  alle  pareti  del  cuore  che  quando  divengono  adulti 
e  perfettamente  organizzati  :  qualora  si  formassero  per  effetto  d' infiamma* 
aione  dovrebbero  sorgere  a  dirittura  aderenti  e  fissi  alle  pareti  del  cnore. 

Conclude  quindi  l'Autore  nostro,  essere  ipotetica  ed  in  opposizione 
all'esperienza  la  genesi  di  queste  concrezioni  considerata  qnal  lavoro  di 
precedente  flogosi ,  tanto  piii  che  negli  individui,  ne'  quali  si  riaveanero 
tai  polipi,  si  sono  osservali  in  precedenza  fenomeni  di  rallentata  circola- 
zione sanguigna.  \»  Antologia  Medica  non  può  a  meno  che  di  ricorda* 
re  quivi  a'  suoi  lettori  l' estratto  dell'  interessante  Memoria  del  Sig.  Bland 
sult  esistenza  e  produzione  durante  la  vita  delle  concrezioni  nelle 
cavità  del  cuore,  e  sui  fenomeni  che  possono  farle  riconoscere,  hk* 
seriu  a  carte  587  del  precedente  N.^  VI  di  Giugno. 

Guidato  dalla  propria  esperienza  ci  assicura  l'Autore,  non  easetn 
possibile,  di  riconoscere  col  mezzo  della  percussione  e  dello  stetoscopio  U 
esistenza  di  un  fluido  nella  cavità  del  pericardio,  quando  essa  è  maggio^ 
re  di  8-10  onde,  ed  indica  con  dettaglio  i  fenomeni,  che  laKiano  con* 
getturare  la  presenza  di  questa  condizione  morbosa,  che  sono  i  medesimi 
riferiti  da  tutti  i  Trattatisti.  Al  quale  proposito  abbiamo  presente  nn  ca* 
so  avvenutoci  l'anno  i8o5  nello  spedale  civile  di  Crema,  in  cui  l'acqua 
in  gran  copia  raccolta  nel  pericardio  lo  aveva  talmente  disteso,  cho  se 
ne  sentiva  la  fluttuazione  alla  regione  epigastrica,  ove  la  piii  lieve  omh 
pressione  fiiceva  cadere  la  siacope  l'infermo. 

La  Sezione  sesta  espone  trentasei  storie  di  malattie  di  cuore  osaer- 
vate  nello  spedale  di  S.  Giorgio.  Queste  malattie  erano  sempre  di  già 
compiute.  Vi  scorgiamo  per  altro  con  dispiacere  mancanze  ed  imperfezioni 
nelle  anamnesi  ricordate  dall'Autore.  Non  è  però  da  tacersi,  che  per 
quanto  ne  concerne  la  terapia  il  Dott  Hope  non  si  mostra  toA  pedisse* 
quo  come  taluno  de'  suoi  connazionali.  Misurato  e  prudente  lo  si  aoorgt 
nella  presaizione  de*^  salassi ,  de'  validi  antispasmodici,  dell'enMtico  «eco»* 
do  i  vani  momenti  offerti  dalla  malattia,  e  nell' ordinare  pure  gli  addi 
minerali,  k  digitale,  i  marziali  e  gli  aman.  Poco  0  nulla  s'è  giovata  àA 
setoni  e  de'  fonticoli,  léchè  aoa. andrà  a  garbo  di  qnd  Media,  che  la* 
gliono  averne  osservaU  efficada.  È  per  altro  da  riflettersi,  che  negli  otpo* 
dali  gì'  infermi  vi  sono  per  lo  pia  accolti  troppo  tardi;  epperdò  ùtqm 
«emente  a  naih  giovano  tali  rimedii. 


Digitized  by 


Google 


SEZIONE   TERZA 

EITI8TA  DEI  GIORPTAU 

SGOEim  NATUBAU  APPUQATB 


L  PRarmiBTA  omcn  del  solvato  di  cmoMOy  ossbbvatb  dal  tio» 
Tauot. 

D  mI£Mo  di  croMd  è  ima  sottama  fluida ,  eh'  esposta  alla  tace  dd 
gK^n»  si  presenta  di  color  ?eid)6  ed  ai  lame  di  candela  all'  incontro  ap- 
pariKe  rossa.  La  prima  ossenraùone  del  fenomeno  fa  fatta  dal  Sig.  Brew* 
Iter,  n  Si(^  Talbot  ne  rende  ragione  col  seguente  esperimento.  Empien- 
dosi va  prisma  Yooto,  il  cui  angolo  dì  rifiraxione  sia  di  5  a  io  gradi , 
di  tale  fluido  9  e  ponendoglili  dinnansi  un  lome^  nelb  guardarvi  a  tra- 
«teso  $\  scoi^geranno  due  immagini»  una  verde  e  l'altra  rossa.  Mediante 
fueslo  sperimento  rimangilo  imitate  con  esatteisa  le  apparitioni  deHa  doppia 
rifrasione.  Ponendo  mente  a  (|«esta  cosa  di  fatto  »  egli  k  facile  di  spiegare 
il  cangiamento  di  colore  del  cromo  acido  solfatico  col  seguire  le  giadasio- 
Bi|  dbe  passano  fra  la  luce  del  giorno  e  quella  del  lume  di  candela.  Nel- 
lo stalo  ordinano  ossenrato  questo  fluido  a  traverso  di  un  flascbetto,  vi 
s'incontrano  due  immagini  una  sovrapposta  all'altra,  ed  al  chiaro  del 
giorno  il  rosso  rimane  vinto  dal  verde,  quando  al  lume  dì  candela  ha 
luogo  r  q»posto  ;  lochè  prowiene  dall'  essere  nel  primo  lume  i  raggi  verdi 
in  proponione  piìi  numerosi  che  aeiroltimo.  (L*  Instìtui.  eie,   i834^. 

U.  Facoltà'  roasiDUTA  dalla  tbstugou»  di  p&ohostica&b  l'iiitsn- 

IITA    DSL   lUDDO   DBLl' IMMUrBIfTI    UTVBRItO. 

Nel  Magtmne  of  Naturai  History,  Man  p.  p.  teggest  il  segnento 
fetlo:  «  Posseggo  nna  testuggine^  avrei  quasi  detto  una  vecchia  testuggi- 
nO|  ina  ne  ignoto  l'età.  Sono  otto  anni  eh'  è  mia>  e  mi  venie  regalata 
da  «tt  vecchio  amico»  che  l'averi  posseduta  per  almeno  ao  anni»  e  gli 
era  stata  dola  da  un  altro  vecchio»  il  quale  al  pari  di  lui  ne  (a  prò» 
prillano  per  molti  e  molti  anni  in  preccdensa.  Qoesta  testoggine  suole  in* 
taaaaif i  sotto  terra  ogni  inverno»  e  siccome  prevede  me^io  del  profitta  dei 
tempo  inventato  da  Sqoire  o  da  Moorc  quale  sia  per  eaiere  l' imminente 
invento»  oosl  si  sava  tanto  piii  profondamente  la  sna  tanna»  quanto  pik 
fredda  dove  «ssere  la  stagioBe  cpi  si  v»  incontro.   Nel  penultimo  inveii 
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52 
no  (i83a)  ìi  tuo  guscio  non  era  coperto  dn  di  doo  poDSd  di  terra  ed 
infatti  non  vi  farono  (in  Inghilterra)  che  dae  notti,  le  qaali  ai  potesse- 
ro dire  fredde.  L'ultimo  inverno  i833  (lo  scritto  è  del  i4  Dicemhrt 
i833)  la  superficie  del  guscio  fu  pari  a  quella  del  terreno»  per  cui  U 
sua  parte  superiore  rimase  visibile.  Non  si  poteva  adunque  attendersi  fred- 
do di  sorta;  e  difatto  nel  giorno  17  di  Gennaro  b  testuggine  sortì  dal 
suo  nascondiglio  e  si  trascinò  intomo  come  nell'estate.  »  (Froriep,  Nadzen 
€tc.  May  1834  p-  266^. 

m.  Produzione   spontauba  dell'  etere  acetico  nella  tintura   m 

ASSENZIO 9     E    dell'acido     BENZOICO     NELl'aCQUA     DI    CANNELLA    O    CASSIA 
LIGNEA    OSSERVATA    DAL    SIG.    JaGOPO   ATTILIO    GenEDELLA. 

Il  Signor  Genedella  Farmacista  di  Lonato  nella  Provincia  di  Brescia 
comunicò  all'Ateneo  Bresciano  due  fenomeni  alquanto  interessanti  in  fatto 
di  preparazioni  farmaceutiche.  Rinvenne  l'etere  acetico  prodottosi  sponta- 
neo nella  tintura  di  assenzio^  e  l'acido  benzoico  nell'acqua  di  cannella  o 
cassia  lignea.  Non  si  ottiene  l'etere  che  con  gran  difficolta  dall' alcoole  • 
dall'*  acido  acetico  se  non  y'  intervengono  alcune  altre  sostanze  a  porre  in 
atto  la  reazione  ed  intima  combinazione,  lochè  avvenne  in  questi  due  c*- 
si  -a  spese  delle  due  sostanze  preparate.  Questo  etere  (che  come  trovaro- 
no molti  Ghimici  si  forma  anco  naturalmente  alcuna  volta  senz'arte,  quan- 
do r  alcoole  0  r  acido  acetico  trovansi  già  belli  e  formati  in  alcuni  corpi) 
•i  scoperse  prima  dal  Genedella  in  una  bottiglia  di  tintura  d'assenzio,  di- 
ligentemente turata  e  preparata  venti  mesi  prima  agli  usi  della  Farmacia; 
e  lo  avervi  osservato  al  fondo  un  denso  sedimento,  comunque  feltrata  per 
caria,  lo  mosse  a  dissiggillarla  ed  a  saggiarne  il  liquore,  limpidissimo  al 
disopra  del  sedimento.  L' aroma  dell'  assenzio  erasi  sparso  ed  esalava  l'odo- 
re dell'etere:  sì  che  stillaU  la  tintura  e  messa  al  contato  di  varii  rea- 
genti, e  mista  con  alquanta  potassa  caustica,  n'ebbe  per  risultato  dell' al- 
coole, il  cui  odore  ricordava  l'assenzio,  e  dell'acetato  di  potassa.  In  qne» 
sto  caso  adunque  l' alcoole  si  combinò  coli' acido  acetico  a  spese  de' com- 
ponenti dell'estratto  d'assenzio;  un  fermento  ebbe  luogo  adunque  in  quet 
b  tintura,  cui  determinava  il  copioso  sedimento  essendoché  un'altra  bot- 
tiglia piena  fino  al  colmo  di  quella  tintura  istessa,  che  non  avea  deposto 
sedimento  alcuno,  erasi  conservata  nello  stato  suo  naturale  senza  scambiar- 
si. Gonchiude  perciò,  che  volendosi  impedire  questi  scambi! ,  le  tintore 
spiritose  deonsi  conservare  non  mai  a  mezzo  de' recipienti ,  ma  riempierli 
a  sommo  e  con  tutta  diligenza  guardarli  dall'aria,  perchè  non  vi  accada 
fermentazione.  Di  due  bottiglie  d'acqua  di  cannella  0  cassia  lignea,  l'nna 
preparaU  co' metodi  della  Farmacopea  Austriaca,  l'altra  coli' aggiunta  del 
vino  santo,  ed  amendue  preparate  all'epoca  istessa  e  conservate  nel  mede- 
simo luogo,  ofiFeri  la  seconda  al  nostro  Genedella  la  visU  di  molta  mate- 
ria cristallina  sopranatante  al  sommo,  come  di  molti  aghi  lucenti.  Biccol^ 
tasi  però  e  levata  dal  liquore  quella  materia  crisuUina,  e  tenutala  eoa 
diverse  trafile  di  esperimenti,  si  manifestò  con  tutti  i  suoi  caratteri  per 
acido  benzoico.  Pa  queste   osservazioni  sarebbesi  per  conaegnenia   dof«t# 
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Mfctfe,  «e  ^MU^addo  cMitasM  nelb  omUl  l%Bea;  na  Chimici  abillssini 
wtù  BC  trofavoD»  tracda,  a  rìserra  di  un  olio  folatile,  che  forse  può 
-dare  origine  all'acido  in  ipistione^  e  che  Vanqnelin  scoperse  pare  sotto  ^^ 
de  cnstaUina  nell'acqua  di  cai»ella  concentratissima.  Non  afendolo  però 
0  Gcnedella  rinrenuto  nell'acqua  stillata  di  cassia  lignea,  preparata  senza 
Tino,  parregli  verosimile >  che  l' interrento  ddl'alcoole  del  tino  prodotto 
Bella  saa  preparazione,  col  lungo  starvi  tenendo  in  soluzione  il  suo  olio 
essenziale  sotto  l'influenza  della  luce,  avesse  contribuito  alla  sua  produzio- 
ne. Da  tutto  questo  raccoglie  l'abilissimo  Chimico,  quanto  importi  alla 
«alote  ed  all'onore  della  Farmada  il  rassegnar  spesso  quelle  sostanze  arti- 
Sciali,  nelle  quali  col  lungo  andare  si  possono  supporre  mutazioni  di 
principi! :  onde  avviene  nell' usarne  ch'esse  non  corrispondano  ne' loro  ef- 
fetti sull'individuo  alle  speranze  di  chi  li  prescrive  ed  amministra.  (Comf 
mtntarii  ddT  Ateneo  di  Brescia^  i834^  pag.  Su), 
*  IV.  Sulla  presenza  sihultaiiea  del  prvssiato  di  ferbo  e  d'una 
materia  zuccherina  in  una  particolare  tarieta  di  orina  umana; 
Sperimenti  del  signor  Lorenzo  Cantu,  e  loro  applicazione  nella 

SPIEGAZIONE    de' FENOMENI    DEL    CHOLàRA-MORBUS. 

La  presenza  dell'  addo  prussico  nell'  orina  vmana  elaborata  sotto  mor- 
bosa condizione  nella  economia  animale  venne  già  annunziata  da  firugnatelli 
qiarant'anni  sono,  e  Mojon  e  Julia^Fontenelie  vi  hanno  ultimamente  di* 
■UMtrata  eziandio  quella  del  prussiato  di  ferro.  Il  Sig.  Cantò  vi  appalesa 
•ra  altresì  la  simultanea  presenza  del  prussiato  di  ferro  e  della  materia 
snccherina.  La  conoscenza  di  questo  ùMo  singolarissimo  potendo  divenire 
feconda  di  nuove  osservazioni  e  d'ulteriori  indagini  per  parte  dei  Medici 
t  dei  Chimid,  ed  influire  per  tal  modo  sui  progressi  della  teorica  e  della 
pratica  della  Scienu  medica,  parve  all'Autore  di  vedervi  un  argomento  noM 
indegno  dell'  attenzione  della  Reale  Accademia  di  Torino ,  cui  fu  letta 
questa  Memoria.  Ond'  è  che  si  recò  a  premura  di  (arie  conoscere  in  suo* 
cinto  gli  sperimenti  che  ha  instituiti  su  questo  soggetto,  i  risultamenti 
che  ha  ottenuti,  ed  i  corollarii  che  gli  parve  ledto  di  dedurre  nell'inte- 
resse della  scienza.  Coà  esso  perciò  scrive: 

L'orina,  di  cui  si  tratta,  m'è  stata  rimessa  dal  chiarissimo  Dottore 
Prefetto  fierrutti,  membro  del  Collegio  di  Medidna.  Dalle  notizie,  che 
egli  si  compiacque  comunicarmi,  la  medesima  proviene  da  una  ragazza  di 
ckca  ott'anni,  la  quale  non  d  Ugnava  d'alcun  notabile  incomodo  di  sa- 
late, ad  eccezione  di  qualche  l^er  dolore  colico,  che  m  faceva  sentire 
alla  regione  epigastrica,  poco  prima  che  si  ecdtasaero  la  volontà  ed  il 
bisogno  di  orinare.  E  giova  qai  notare,  che  la  mededma  non  era  ia 
qid  tempo  assoggettata  ad  akun  regime  medico ,  e  non  faceva  uso  che  di 
hevande  e  d'alimenti  famigliari  e  comuni.  Perdocchè  egli  è  dalla  sola 
straordinaria  circostanza  del  cvdore  azzurro  di  questo  liquore ,  che  n  eo* 
citò  l'attenzione  dei  parenti,  e  che  vennero  dead  indotti  a  consultare  il 
Medico  su  tale  strano  emergente,  da  cai  non  scnn  ragione  d  temeva  qual- 
che finistiìa  arrenile. 
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QQMt' orina»  lotto  eTactitt,  era  di  color  ceruleo»  analogo  a  qndk 
delia  distolasione  d'indaco  nell'acido  «olTorìco  allungata  nell'acqua;  al* 
meno  tale  era  il  colore  dell'orina  della  notte,  oun  intenso  essendo  il  €0> 
•  lore  di  quella  del  giorno;  la  quale  tendeva  leggemente  al  verde  »  ap- 
punto perckè  pia  acquosa  e  meno  ricca  di  prussiato*  di  ferro»  dn  cui» 
come  Tedremo  fra   breve,  dipendeva    il  suo  colore  anurro. 

Esaminando  attentamente  il  suo  odore  ed  il  suo  sapore,  appena  vi 
si  potevano  riconoscere  quelli  che  son  proprii  e  caratteristici  dell'orina  co- 
mune; ma,  invece,  vi  si  riconoscevano  un  odore  analogo  a  quello  del 
sdloppo  di  succbero,  ed  un  sap<»«  decisamente  dolalo,  consimile  a  quello 
dell'orina  del  diabete  melilo. 

Sottoposta  quest' orina  dal  Sig.  Canta  all'esame  chimico  mediante 
saggi  ed  operaiioni  dettagliate  nella  sua  Memoria,  consoni  aa  complesso 
di  risultamenti ,  da  cui  dedusse  i  seguenti  corollari!: 

i.^  Che  la  detta  orina  contiene  del  prussiato  di  ferro,  od  una  ma* 
feria  zuccherina  analoga  a  quella  che  si  riscontra  nel  diabete  meliio, 

a.^  Che  il  color  aasurro  delle  orine  può  anche  dipendere  talvolta  dalla 
presenza  d'altra  particolar  materia  scoperta  da  Braconnot,  da  esso  desi- 
gnata col  nome  di  cianorinaj  ma  che  però  questo  dotto  Chimico  sensa 
fondata  ragione  mosse  dei  dnbbii  sulla  scoperta  del  prussiate  di  ferro  nel- 
le orine  anurre,  fatte  ed  annunaiaU  da  Julia-Fontenelle  ne^  Archivi! 
generali  di  Medicina,  nel  182  3. 

3.^  Che  verisimllmente  la  straordinaria  pretensa  delle  dette  sottenae^ 
cioè  il  prussiato  di  ferro,  e  la  materia  auccherina,  si  può  ripetere  dali'in- 
normalità  della  fonsìone  secretoria  dei  reni,  la  quale,  dietro  le  sperienie 
di  Wollaston,  si  può  riguardare,  in  qualche  maniera,  come  un  prooea- 
to  chimico-galvanico. 

4*^  Che  essendosi  scoperto  l'acido  prussico  libero  nell' orina  d'n* 
idropico  da  Bmgnatelli ,  il  prussiato  di  (erro  nel  sangue  d' una  donna 
isterica  da  Fourcroj,  il  prussiato  di  ferro  nelle  orine  da  Mojon,  e  da 
Julia-Fonteneile  ,  ed  essendosi  osservato  da  Reisel  consimile  materia 
azzurra  negli  sputi  d'una  donna  affetta  da  pneumonia  cronica,  accompa- 
gnate da  vomito  frequente;  e  lo  stesso  fenomeno  essendosi  presente to  a 
Dolze,  a  Mogi,  ed  al  prelodato  Julia-Footenelle  nel  jiudore  d'altri  in- 
dividui affetti  da  malattia  d'indole  nervosa,  sembra  ragionevole  il  cre- 
dere che  nell'  economia  animile  sotto  morbosa  condisione  si  possa  gen^are 
l'acido  prussico,  od  idrocianico,  pia  frequentemente  che  non  si  è  sinora 
creduto,  ma  che  però,  stente  la  presenza  d'alcune,  basi  capaci  di  neutra- 
lizzarlo, e  di  paralizzame  la  qualità  deleteria,  rare  siano  le  circostanze  ia 
cui  quest'effetto  diventi  cauta  di  gravi  disordini  dell'economia  animale. 

5.^  Che  finalmente  fatto  il  paragone  dei  sintomi  e  delle  lesioni  or- 
ganiche, che  si  presentano  nell'avvelenamento  prodotto  dall'acido  prussico, 
e  nel  choUiu-nu^ius  delle  Indie,  mi  pare  di  non  abusare  dell'analogia 
nel  portar  opinione  con  altri  Medici,  che  l'addo  prussico  abbia  parte  in 
queste  terribile  malattia;  il  qual  pensiero  va  d'accordo   con  quanto  già 
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Mrifse  M  diicrittiiBo  Collegi  Rmsi  tni  miitmli  e  iiiBo  ttcsio  é^olén  I»* 
dico.  (  Cattaneo,  MibL  Farm.  Chùn.,  Mano  ed  AprUe  i834>  p-  tiì  i). 
ìJj^ntologia  Medica  stccomMida  aHMnTCftigaiìoae  de'  Chimici  e 
de'  Ginici  qoanto  è  riferito  in  qeetto  quinto  corollario ,  e  ricordi  od* 
Y  trgomento  h  soa  digicseiooe  esposta  a  carte  a63  del  seo  N.^  Ili  Mar* 
IO  p.  p.  9  o?e  €oU'  appoggio  dell'  osserraaioBe  si  dioMwtra  come  possa 
arrentre  lo  srolgimento  dell'acido  prussico  ndl'wDaao  oi^nismo,  e  quale 
sia  la  serie  delle  rapidamente  micidiali  consegneìoe ,  che;  ?i  possono  essere 
prodotte.  Prima  adanqne,  che  il  cbiarissimo  Rossi  scrivesse  solla  parte  che 
tì  poò  arere  qaesto  fenomeno  mortaso  nello  STolgimento  de'  miasmi  e  dd 
cliolera,  si  era  per  noi  riferita  la  possibilità  di  tali  afventmenti;  il  cIm 
fu  argomento  di  piìi  estesi  ragionamenti  a  carte  62  del  I.^  Volome  delle 
nostre  Lezioni  sia  conta^j ,  nell'Articolo  consacrato  alle  decomposizioni 
organiche^  alle  combustioni  spontanee j  ed  agii  elementi  veienosi  e  con» 
tagiosi  spontaneamente  s\filuppati  nella  macchina  animale  vivente. 

V.    AcmO    CARBONICO    OTTEPOJTO    LIQUIDO    D4L    SIO^    TbILOBIEB. 

^     Il  Sig.  Thìlorier  ha  recentemente   presentato   all'esame   della    Reale 
Accade  mia  delle  Scienze  di  Parigi  un  apparato,  mediante  il  qoale    annnn* 
li  a  potersi  ottenere  con  metodo  chimico  e  in  pochi  momenti  an  Utro  di 
acido  carbonico.  Per  conseguire  la  migliore  dlspo^iaione  di  capacità  e  di 
resistenza  dell'apparato,  dovette  il  Sig.  Thilorìer  cercare    di    conoscere    le 
proprietà  principali  di  un  corpo  die  non  Tenne  ancora  stadiato;   e  qian^ 
tonqne  qaesto  gas    liquefatto  sia  posto  in   certa   gaisa    fuori    del    dominio 
del  Chimico,  perchè  la  sua  condizione  di  esistensa  è   di    restar   imprigio- 
nato in  vasi  chiusi  ermeticamente  e    capace  di    sostenere  nna    forte  prca- 
srone,    pure   esso    pervenne   a    determinare   colla   possibile   precisione   me- 
diante   r  etere    e  f'  alcoole  il   peso    specifico    di   questo    liquido  y  la  sua 
diUuazione   termometrica^  e  la  pressione^  e  ciò  che  è  quivi-  ben  diffe- 
rente   la    densità  del  suo  rapore,  se  pnossi  chiamar   vapore    un    gas   che 
si  condensa  in  vero  liquido  e  che  viceversa  si  rigenera  colla   vaporisusio» 
ne  dello  stesso  liquido.  Thilorier  formato  avendo  soggetto  de'  suoi   studH 
questo  corpo  giunse    a    conoscere   che  nei    limiti    della  liquefaxione  i  gas 
erano  assoggettati  alla  legge  di  Mariotte,  e  che  le  pressioni  a  diversi  gradi 
di  temperatura  sono  corrispondenti  alle  densità.  Cosi    soggiugne    Thilorier 
a  So**  sotto  Io  lero  del  termometro  centigrado 9  la  pressione  reale,  queU 
la  che  indica  il  manometro,  è  di  76  atmosfere,  intanto  che  la  pressione 
teorica y  quella  cioè  che  occorrerebbe  ripetere  dal  numero  de'  volumi,  cioè 
dalla  densità,  sarebbe  di  i3o  atmosfere.  La  qoale  conclusione  dà  per  djf* 
fcrcnxn  hi  più  circa  cinqoanta  atmosfere.  A  +  5^  le  due  pressioni  mano- 
metriche e  calcolale  sono  perfettamente  d'accordo,  ma  al  disotto   di    que> 
sto  pnnto  fino  a  %o^  cangiano  esse,  ed  il  numero  delle   atmosfere   calco- 
lato dietro  la  densità  del  gas    è    minore  alla   sua  volta  del  numero  delle 
atmosfere  indicate  dal  manometro.  Per  quanto  strano  possa   sembrare  que- 
sto fiitto,  il  Sig.    Thilorier  ne    trova    la    spiegaiione  in  un  caso  analogo» 
Si  sa,  che  i  liquidi  aumentano  di  volume  al  momento  della  joro  solidifi- 
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cixìone  ;  lo  stesso  e&tto  noli  potrebbe  tccadere  pi^  gu  cpftiidé'  si  ìp« 
prossimano  al  termine  della  liquefazione?  Un'altra  particolarità  dell'acido 
carbonico  liquefatto  è /che  fra  tutti  i  corpi  conosciuti,  sema  eccettuare 
gli  stessi  gas,  esso  è  quello,  che  più  si  dibta  e  si  contine  sotto  l'in- 
fluenza  delle  variazioni  di  temperatura.  Quantunque  il  pìii  piccolo  calore 
basti  per  determinare  V  ebollizione  di  questo  liquido,  questa  non  accade,,  qua- 
lunque sia  la  temperatura,  se  a  misura  che  si  riscalda  il  liquido  aumen- 
tasi la  pressione  in  proporzione  conTeniente.  Con  questo  metodo  Thilorier, 
potè  studiare  la  dilatazione  tra  —  20  a  +  o  3o  gradi  centigradi.  Da 
o  a  +  3o^  centigradi,  l'eccesso  di  allungamento  provato  da  una  colon- 
na liquida  è  eguale  alla  metà  dt  essa,  e  così  una  colonna  di  liquido  che 
occupa  a  o  uno  spazio  di  ^o  millimetri,  occupa  60  millimetri  a  +  3o^. 
Nella  stessa  circostanza  4o  millimetri  d'aria  invece  d'allungarsi  di  ao  mil- 
limetri non  si  allungherebbero  che  di  5  millimetri  118.  Questa  enorme 
dilatazione,  asserisce  il  Sig.  Thilorier,  sembra  dover  essere  in  avvenire  il 
principio  di  nuovi  motori  assai  piìi  forti  ed  economici  di  tutti  quelli  che 
sono  fondati  sulla  vaporizzazione  dei  liquidi  pernunenti  ed  anche  dei  gas 
liquefatti.  Egli  si  è  assicurato,  che  l'acido  carbonico  liquefatto,  tanto  dila- 
tabile sotto  r  influenu  della  temperatura,  non  è  compressibile  per  l'azione 
di  forze  meccaniche  e  che  piirtecipa  in  questo  della  proprietà  degli  altri 
liquidi  conosciuti.  Egli  è  quindi  facile  d'intendere  come  uno  stantuffo 
mosso  dalla  dilatazione  di  questo  liquido  offrirebbe  una  resistenza  invinci-^ 
bile.  S'  immagijii  il  numero  di  cavJli  che  rappresentarebbe  un  tronco  me» 
tallìco  di  un  K^etro  di  squadra,  che  si  dilatasse  di  un  metro  per  secondo  1 
Questo  è  pure  l'effetto  dinamico  prodotto  da  So  litri  di  gas  liquefatto 
eon  una  spesa  di  calorico  quaranta  volte  minore  della  necessaria  per  va- 
porizzare un  litro  di  acqua.  Thilorier  potè  provare  mediante  il  suo  appa- 
rato ciò  che  la  teorica  poteva  pure  far  prevedere,  cioè  che  fra  tutti  i 
fluidi  dello  stesso  genere  esso  è  quello,  che  produce  il  maggiore  abbasu- 
mento  di  temperatura.  Dirigendo  sulla  bolla  d'un  termometro  a  spirito  un 
getto  d' acido  liquefatto,  quantunque  il  getto  non  tocchi  che  uno  dei 
punti  del  serbatojo  termometrico  e  la  temperatura  estema  sia  caldissima, 
si  ottenne  in  pochi  istanti  un  abbassamento  di  temperatura  di  75°  sotto 
lo  zero.  Il  maggior  abbassamento,  che  si  avesse  finora  osservato,  era  solo 
di  —  68^.  L'Autore  opina  che  mediante  alcune  precauzioni  si  potrebbe 
pervenire  a  produrre  una  temperatura  di  —  i5o^.  Una  esperienza,  che  si 
propone  di  istituire  Thilorier  col  liquido  da  esso  ottenuto,  è  di  caricarne 
il  calcio  d'  un  fucile  a  vento,  sperando  di  ottenere  in  tal  guisa  non  solo 
un  maggior  numero  di  colpi  di  quello  che  si  ottiene  col  metodo  ordina- 
no >  ma,  ciò  che  è  forse  più  importante,  eziandio  la  perfetta  regolarità 
^'  colpi  medesimi.  (Gaz.  Med,  de  Paris ,  21  Juin  i834>  />•  394/ 
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ANATOMIA  E  FISIOLOGIA 
VI.  Sui  rapporti   dbl  cranio  coli' organo  dell'udito;  Memoria 

DEL    PROFESS.    B.    MoiON. 

Tatti  gli  Anatomici  hanno  sinora  d'nn  comune  accordo  considerato 
la  cavitii  del  cranio  come  unicamente  destinata  a  contenere  1'  ence£aIo  ed  a 
proteggerlo  dalle  offese  esteme  che  potrebbe  incontrare.  Il  Profess.  Mojon 
oltre  siflatti  attributi  crede  poter  assegnargliene  un  terzo  ^  qual  ^sarebbe 
quello  di  serrire  come  di  cassa  armonica  all'organo  dell'udito.  È  vero, 
che  il  Dott  Esser  di  Cotogna  aveva  già  da  qualche  tempo  ammesso  alcn- 
ni  fatti  intomo  alla  connessione,  che  potrebbero  avere  le  ossa  del  cranio 
coir  udito.   Altri  scrittori  ne  parlarono  pure,  ma  in  modo  assai  più  vago. 

Noi  crediamo,  che  le  nuove  e  diverse  ragioni  addotte  dall'Anatomico 
Italiano,  nello  scritto  ch'egli  ha  testé  presentato  all'Accademia  Reale  di 
Parigi,  per  sostenere  questa  sua  tesi,  meritano  di  essere  qui  riportate,  non 
solo  per  la  loro  novità,  quanto  pel  grado  di  probabilità  ch'esse  fornisco- 
no a  tale  opinione.  La  sezione  cadaverica  del  Dott  Bennati,  che  soccom- 
bè ultimamente  a  Parigi  per  essere  statò  violentemente  rovesciato  a  terra 
da  un  cavallo  focoso,  ha  offerto  le  ossa  del  cranio  molto  pih  sottili 
che  df  ordinario j  in  vani  punti  trasparenti,  e  quasi  vitree ,  e  le  stUu- 
re  totalmente  sald^  (i). 

Un'  eguale  particolarità  organica  si  era  già  offerta  al  Mojon  nel  cra- 
nio di  un  altro  celebre  maestro  di  cappella  Italiano.  Questa  coincidenza 
di  assottigliamento  nelle  pareti  ossee  del  capo  di  due  buoni  filarmonici 
(è  noto  che  il  Bennati  era  entusiasta  per  la  musica  ch'egli  coltivava  con 
grande  successo)  (2)  fecero  sospettare  al  nostro  Accademico  che  il  cranio 
non  sia  del  tutto  passivo  nella  percezione  de'  suoni ,  e  che  la  diversa 
spessezza  delle  ossa,  che  lo  compongono,  possa  forse  contribuire  a  far  valu- 
tare e  distinguere  pia  o  meno  chiaramente  la  diversa  qualità ,  connessione 
ed  armonia  de' suoni.  Ed  è  sotto  di  un  tal  punto  di  vista  ch'egli  crede  si 
debba  considerare  il  cranio  come  una  specie  di  cassa  armonica  atta  a  co- 
municare le  vibrazioni,  di  cui  è  capace,  all'organo  dell'udito. 

In  appoggio  di  questa  opinione,  il  nostro  Fisiologo  ha  corredato  il 
suo  lavoro  di  varie  curiose  ed  interessanti  osservazioni  intono  l'udizione. 
Riporta  varii  casi  di  sordi,  i  quali  udivano  ed  apprezzavano  la  musica  di 
on  pianoforte ,  0  di  un  organo ,  quando  si  posava  l' estremità  di  una  ver* 
ga  di  ferro  sul  loro  capo,  e  l'altra  estremità  sopra  l'istromento  musicale 
in  azione.  Ricorda  que' sordi,  a'  quali  si  fa  udire  un  discorso  applicando  la 
base  di  un  porta^'voce  sopnl  una  parte  qualunque  del  loro  capo  a  nudo, 
e  che  distinguono  chiaramente  i  battio  di  un    orologio   posato  sulle   loro 

(I)  Rapport   sv  V  astofue   dn  Doct.  Bennati   fùk  à  Paris  et  sign^  Doct   Degnise  ,    Conce  » 
Pa^wcf ,  Loir  clc  —  Ted.  Anlohgim  MidU» ,  N.*  IV  Aprile  p.  p.,  pag.  4id. 

(%)  Vmmn  fnmmU  ma,  faBraItcs  H  DMt.  BenM»  fm  Jnlia  de  PaitaMlk  de 
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lempia ,  e  cita  per  aitino  rane  persone  calve ,  e  dare  d' orecchio  che  per 
meglio  adire  an  sermone  od  una  commedia  si  tolgono  la  parrucca.  Vi  sono 
taloni  che  in  seguito  di  ferite  al  capo  con  perdita  di  porzione  del  cranio 
possono  distinguere  assai  chiaramente  i  snoni >  od  anco  la  parola,  quando 
le  onde  sonore  cadono  a  perpendicolo  sopra  la  cicatrice  benché  loro  si 
chiudano  o  turino  le  orecchie. 

In  molti  animali  la  trasmissione  de' suoni  è  secondata  da  particolari 
cavità  0  seni  assai  profondi,  che  si  osservano  nel  loro  cranio.  Negli  uccel- 
li, che,  com'  è  noto,  sono  eccellenti  musicanti,  si  vedono  tra  le  cellette 
delle  cavità  accessorie  del  loro  cranio  molte  lamine  elastiche,  che  si  pro- 
pagano sino  al  labirinto,  oltreché  gli  uccelli  hanno  il  cranio  sottilissimo. 

Del  resto  ci  protesta  il  Mojon  nel  suo  scritto,  ch'egli  non  intende 
già,  che  questa  sua  opinione  intomo  l'ufficio  del  cranio  possa  influire  me- 
nomamente a  combattere  Tidea  di  coloro,  che  non  saprebbero  ammettere 
una  grande  capacità  per  la  musica  senza  il  dovuto  sviluppo  dell'organo  o 
prominenza  della  melodia.  Egli  non  fa  che  manifestare  V  opinione ,  che 
possa  cioè  r  assottigliamento  delle  ossa  del  cranio  contribuice  a  migliorare 
questa  stessa  capacità  musicale. 

Partendo  da  questa  idea  si  potrebbe  anche  valutare  la  spessezza,  che 
oflìre  la  cassa  ossea  del  capo  de'  vecchi  tra  le  varie  cause  della  sordità  senile. 

Le  oscillazioni  del  cranio  propagandosi  all'organo  dell'udito  potreb- 
bero forse  anche  servire  ai  Medici  qnal  criterio  per  assicurarsi  se  la  sor- 
dità di  alcuni  de' loro  malati  proviene  da  un  vizio  della  sola  membrana  o 
cassa  del  timpano,  oppure  delle  ultime  estremità  del  nervo  acustico  nuo^ 
tanti  nella  linfa  del  vestibolo.  (Bibl.  Ital,  Aprile  i834j  P^^  i4<j* 
yn.  Della  struttuba  e  delle  fuuzioni  della  pelle  ;  Memoria  dei 

.DOTT.    J.  BrESCBET    E    RoUSSEL   DB    VaUZEME. 

Air  oggetto  di  compiere  le  ricerche  già  riferite  all'Accademia  Reale 
delle  Scienze  di  Parigi  sull'apparato  dell'audizione  nelle  differenti  fami- 
glie degli  animali  vertebrati,  il  Sig.  Breschet  intrattenne  il  Corpo  accade- 
mico coir  esposizione  de'  risultamene  da  esso  intrapresi  sulla  struttura  ana- 
tomica della  pelle  da  e3S0  divisa:  i.^nelderme;  a.^  nelle  papille  nervose; 
3.^  nell'apparato  della  secrezione  del  sudore  composto  d'una  parenchima 
glandolare  e  di  canali  sudoriferi  o  idrofori;  4*^  nell' apparecchio  dell' ina- 
lamento  o  canali  assorbenti;  5.^  negli  organi  secementi  la  materia  cornea, 
o  apparecchio  kei^togene;  6.^  negli  organi  secementi  la  materia  colorante 
o  apparecchio  cromatogene.  Definita  ciascuna  di  queste  singole  parti,  sono 
gli  Autori  condotti  ad  esporre  la  seguenti  conclusioni: 

i.^  Che  esiste  nella  pelle  un  apparecchio  di  secrezione  del  sudore 
composto  di  un  parenchima  glandulare  che  separa  il  liquido,  e  di  canar 
li  che  lo  versano  al  di  fuori.  Questi  canali  secretorii  sono  disposti  a  foggia 
ài  spirale,  e  s'aprono  obbliquamente  sotto  le  scaglie  dell'epidermide; 

2.^  Che  gli  4>Tgani  dell'  assorbiménto  differiscono  in  qualche  modo  dai 
vasi  linfatici  o  dalle  vene  con  cui  tuttavia  sembrano  comunicare.  Questi 
«rgani  si  presentano  sotto  formi  di  canali  Icasparenti,  di  grande  fragilità , 
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ranosi  e  fornunti  pìccole  anse  di  comonicazione  gii  ani  cogli  altri,  m» 
ne'  qaali  tioD  si  h  potato  riconoscere  alcon  orificio ,  alcuna  bocca  termina- 
le, che  possa  servire  all' assori)ioiento.  Ciocché  induce  a  pensare,  che  que- 
sta fanxione  non  possa  esegnirsi  per  via  di  succhiamento ,  ma  piuttosto  dì 
inheyimento  o  di  un  meccanismo  analogo  a  qaello  dell' enposmosi  ; 

3."  Che  il  sostegno^  sn  coi  sono  sparsi  questi  canali  ,^  è  una  sostanza 
prodotta  da  vera  secreifione ,  la  quale  essendo  efficacemente  igrometrica  for- 
ma nn  corpo  per  mezzo  del  quale  possono  operarsi  i  fenomeni  chiamati 
assorbimenti,  che  è  più  pronto  e  facile  sulle  superficie  mucose,  perchè  in 
questi  tessuti  la  mucosità  paragonata  al  corpo  epidermico  è  meno  densa  e 
più  atta  a  combinarsi  »  liquidi,  che  deggiono  essere  assorbiti; 

4.^  Che  i  corpi  papillari  sono  veramente  nervosi,  ed  i  filamenti  ner- 
vosi, eh'  entrano  nella  composizione  delle  papille,  non  si  terminano  for<- 
mando  nn  pennello  in  coi  ogni  piccola  fibra  sarebbe  libera  ed  isolata;  ma 
i  ramoscelli  nervosi  sembrano  ofFnre  anse  a  arcate  terminali; 

'    5.^  Che  le  papille  sono  avviluppate  d'  una  membrana  propria,  e  ài 
MIO  strato  fornito  dalla  sostanza  cornea  epidermica; 

6.^  Che  in  queste  papille  penetrano  vasi  sanguigni  inferiori  nel  i(h- 
lume  ai  filamenti  nervosi; 

7.^  Che  i  diversi  strati  cornei  epideroiici  costituiscono  un  apparato  par- 
ticolare, composto  d'^un  organo  di  secrezibne  e  d'un  prodotto  disposto  in. 
fibre  dapprima  perpendic<^sri  alla  cute,  che  divengono  in  seguito  orizzon-r 
tali.  Queste  fibre  0  piccoli  rami  risultano  d'  una  soprapposisione  di  piccole 
scaglie,  e  F epidermide  propriamente  detta  non  è  che  la.  parte  di  questi 
rami  k  più  lontana  dalla  cote; 

8.^  Che  in  questa  sostanza  epidermica  formata  d»  rami  sca^osi  tro^ 
vansi  i  candii  assorbenti  e  le  papille  nervose; 

g,**  Che  finalmente  oltre  l'apparecchio  di  secrezione  e  la  spstanz» 
cornea  epidermica  esbte  nella  pelle  verso  la  fsuxia  esterna  della  cute  uà 
piccolo  apparato  per  la  secrezione  della  materia.,  colorante.  (GazeUe  Méd». 
N.  5,  ^S^y  p.  Si). 

Vni.  Esempio  di  pubertà   piuicogb,  del  sig.  Hufblakd. 

Trovasr  in  Berlino  il  caso  singolare  di  precoce  pubertà  in  una  fan«- 
ciulla,  che  all'età  di  cinque  anni  inoominciò  ad  essere  regolarmente  met- 
stmata.  Conta  ora  la  medesinut  l'anno  7.^  di  età,  e  di  sei  in  sei  setti*- 
mane  le  appare  la  mestruazione,  ogni  volta  pei  S  e  4  giorni,  ed  in  ta- 
le quantità,  quale  s*^ incontra  in  persone  adulte.  Lo  sviluppo  delsuocorpc^ 
è  cresciuto  a  segno  che  la  si  potrebbe  credere  di  i  a.  anni.  Ma  all'  incon^ 
tro  sembra  essere  impedito  lo  sviluppo  del  sno  spirito,  perchè  è  debole  di 
memoria,  e  difficile  le  riesce  l'apprendere:  in  essa  è  manifesta  una  tal 
quale  lentezza  nel  pensare,  nel  parlare  e  nel  comprendere.  (Bìrfeland^ 
Journal^  ApfH  i834>  p*  ioi^> 
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IX.  Pensiero  fisiologico  sulla  dotthuia  dille  cobrbhti   hbrvbo- 

BLETTBICHB,    DEL    DOTT.    LEOHAmDO    PoLBTTI,   PROFESSORE    DI    FISIOLOGIA 
HBLl'  VIIIVEBSITA     DI    FERRARA. 

Alle  tante  dottrine,  end' è  ricca  la  noderaa  Fisiologia,  oede  opportu- 
no il  nostro  Aatore  di  aggiagncre,  cke  le  fnisioai  dell'  nono  e  degli  ani- 
mali ad  esso  più  Ticini  si  fiumo  mediante  un  imponderabile,  die  tras- 
corre pel  sistema  dei  nenri,  ovnnque  si  diffonde,  ed  essere  questo  Tdetr 
tricità.  —  Ma  per  quanto  il  cenrello,  lo  spinale  midollo,  ed  i  nervi  ab- 
biano parte  in  tutto  quanto  accade  in  noi ,  non  possono  dessi  conseguire 
tanto  fine,  laddove  non  siano  ajutati  dal  sangue  arterioso.  Ciò  viene  dimo- 
strato dall'ufficio  delle  parti  stusse;  dalla  loro  anatomica  distribuxione  ; 
dalla  forza  delle  passioni  sulle  medesime;  dall'alterarsi  e  cessare  deUe  loro 
funzioni  in  seguito  a  malattie,  e  dietro  riportate  lesioni. 

Che  il  sangue  delle  arterie  ajnti  moltissimo  il  sistema  dei  nervi,  si 
comprende  dalla  moltitudine  dei  vasi,  o  raccolti  insieme  colle  vene  per 
formare  la  sostanza  midollare  cinerea,  o  serpeggianti  sul  nevrilema,  o  na- 
scosti nei  gaingl),  nei  plessi,  ec  Così  la  paralisi  degli  arti  inferiori  per 
compressione  dell'  aorU  addominale  |  l' inazione  dell'  encefalo  per  vincolo 
posto  alle  carotidi  ;  l'accendersi  nuova  vita,  dove  prima  (b  spenta,  per  sos- 
pesa circolazione,  ed  ahre  circostanze,  e  i  fitti  provano  ad  evidenza  l'im- 
portanza del  sangue  arterioso  sul  nervoso  sistema.  Perciò  giova  credere, 
riflette  il  Fisiologo  Ferrarese,  cbe  questo  sistema  riceva  dal  sangue  rosso 
un  principio,  un  fluido  imponderabile,  ministero  del  senso,  del  moto^  con 
provvedere  ancora  alle  finzioni,  ed  essere  questo  principio  la  elettricità. 
Né  il  sangue  arterioso  somministra  soltanto  calore  e  nutrizione,  poiché  i 
nervi  cessano  di  agire,  allacciate  appena  le  arterie.  Perciò  pensa  il  nostro 
Autore,  cbe  il  sangue  sostenga  1'  azione  de'  nervi  mediairte  quakbe  ele- 
mento, che  scorra  pei  canali  senz'essere  veduto,  cioè  per  mezzo  d'un  im- 
ponderabile. Tale  crede  il  lodato  Fisiologo  essere  il  fluido  elettrico,  il 
quale  scorre  dalle  arterie  nel  sistema  dei  nervi,  con  dare  a  questi  il  po- 
tere di  prestarsi  al  senso  ed  al  moto,  non  che  alle  funzioni  organiche. 
E  sebbene  sia  molto  difficile  il  concepire  come  il  sangue  somministri  si- 
mile elemento,  ne  si  possa  ammettere  un  modo  di  secrezione  propria  del 
sistema  nervoso,  non  può  negarsi,  che  i  nerri  sono  ottimi  conduttori  del 
fluido  elettrico,  e  che  i  loro  stami  sono  awilappati  da  crassa  materia  iso- 
lante. La  verosimiglianza  di  questo  concetto  diviene  anco  maggiore  riflet- 
tendo, cbe  i  nervi  governano  le  funzioni  ad  essi  subordinate,  diffonden- 
dovi qualche  cosa,  che  racchiudono  in  sé  stessi:  che  quanto  i  nervi  man- 
dano agli  organi  e  sistemi,  passa  pei  corpi  conduttori  dell'  eletiridtà  ;  che 
quesU  ne  può  tenerne  le  veci  :  che  il  cervello  conferisce  ai  nervi  la  fa- 
colta  del  sentir^  con  fornire  ad  essi  cerU  cosa,  al  difetto  della  quale  può 
supplire  una  corrente  elettrica.  A  portare  la  congettura  allo  sUto  di  vero 
si  appoggia  il  nostro  Autore  ai  seguenti  fatti:  i.**  che  togliendo  con  lac- 
cio, o  con  taglio  la  comunicazione  fra  i  nervi,  si  alterano  e  si  sospendono 
le  funzioni  ad  essi  subordinate;    2."  che  reciso    il  par  vago    si  ritarda    o 
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M  totpeade  b  cbilificuione ;  3.^  che  taglialo  al  collo  il  gran  simpatico, 
r  orÌBa,  o  alcalitta,  o  gialla ,  pik  o  meao  grave  di  albuiiiiiia>  mediante  la 
pila  difeata  quale  era  prima  delio  sperimento;  4*^  ^1^  reciso  il  par  va- 
go negli  animali  »  che  kanno  ingojalo  rabarbaro ,  questa  aoslansa  non  pìii 
apparisce  ndl'  orina  >  ma  ricompare  col  meno  della  pila  ;  5.°  che  in  un 
gatto  già  estinto  pvò  nuovamente  eccitarsi  la  droolasione  del  sangue,  la 
secreiione,  la  calorìficasione ,  qnando  sobito  dopo  morto  si  sostituisca  al 
cervello  ed  al  midollo  spinsde  un  amalgama  di  argento,  mercurio,  e  lin- 
eo; 6.^  che  posti  gli  stessi  metalli  nel  cranio  di  un  cane,  cui  venne  prima 
tolto  il  cervello,  ritoma  sensiUle  la  retina  a  segno  di  contrarsi  alla  luce. 

Con  questa  dottrina  dedotta  da'  ripetuti  sperimenti ,  e  la  quale  il 
MStfo  Antere  chiama  delle  correnti  nerveo-elettriche,  laddove  riesa  miglio- 
re per  indagini  piìi  sottili  ed  esatte,  potrebbe,  secondo  la  mente  di 
tahni,  distruggere  le  altre  dottrine  fisiologidie,  e  patolo^che,  che  tengono 
per  base  dei  fenomeni  della  vita  V  eccitabilità,  e  V  eccitamento.  £  di^tti, 
secondo  essi,  il  moto  dei  muscoli  volontari  ridurrebbesi  ad  una  flessione 
delle  loro  fibre  prodotU  dall' avvicinarsi  dei  ramoscelli  nervosi,  quando  più 
carenti  elettriche  nel  passare  per  essi  con  uniforme  cammino  si  attraggo- 
no a  vicenda,  ed  ecco  la  ecciubilità.  Per  la  stessa  maniera  V  ufficio  del 
Bervi,  che  sono  messi  all'anima  nel  comandare  i  movimenti,  ossia  la  sen- 
sibttità ,  si  ridurrebbe  a  prestare  una  via  all'  elettrico  per  correre  o  dal 
cervello  ai  muscoli,  o  da  ogni  parte  al  cervello.  Le  paralisi,  le  convulsio- 
ni ec,  non  sarebbero  che  l'effetto  della  elettricità  o  scarsa,  o  soverchia» 
o  stranamente  commossa.  Gisi  la  calorificasione  consisterebbe  tntta  intera 
in  wu  semplice  riscaldamento  de' nervi  prodotto  dalla  elettricità,  che  di  con- 
tinuo e  rapidamente  vi  corre.  Le  secreiionl  non  sarebbero  che  1'  effetto 
dell'  elettricità  dei  nervi,  la  quale  diffusa  negli  organi  con  opposte  polari- 
tà risolrerebbe  il  sangue  ne'  suoi  elementi ,  facendo  correre  gli  acidi  al- 
l' uno^  gli  alcali  all'  altro,  e  creando  ad  un  tempo  principìi  che  prima  non 
esistevano.  Né  per  diverso  priocipio  la  chimosl ,  1'  ematosi ,  la  nutrisionc 
non  sarebbero  che  efletto  fisico<himico  dell'elettricità  contenuta  dal  nervi. 

Ciò  premesso,  espone  il  nostro  Autore  il  vivo  desiderio,  perchè  altri 
abbiano  a  moltiplicare  i  fatti  e  gli  argomenti  onde  meglio  confermare,  o 
mettere  fira  le  ipotesi  la  esistenza  delle  correnti  nerveo-elettriche,  e  possa 
definire,  se  riconosciuta  vera  debbansi  abbandonare  le  idee  dell'eccitabili- 
tà, e  dell'eccitamento,  e  tutte  le  altre  che  ne  derivano,  o  si  possa  la 
medesima  in  vece  a  queste  accomodare.  Frattanto  che  questo  genere  d' In- 
vestigazione arrecchi  maggiore  luce,  sembra  al  nostro  Fisiologo,  che  la 
csistenia  delle  correnti  nerveo-elettriche  possa  benissimo  conciliarsi  colle 
massime  dei  Fisiokigi  moderni,  con  quella  fona  e  con  quel  moto  vitale, 
su  cui  fondano  i  bro  principi  I  i  seguaci  ed  i  riformatori  del  firovniani- 
smo.  Perocché  se  è  vtro,  che  l'eccitabilità  passi  di  contmuo  dalle  arterie 
nel  sistema  dei  nervi,  e  per  esso  diffondasi  in  ogni  parte,  diventa  pure 
la  cagione  dell'universale  eccitabilità,  e  serve  a  tutte  le  fansìoni.  Anzi  tale 
opinione,    che  non  è  d'altronde  nuova,  non  dee  ritenersi  per  una  sem- 
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plice  congettura,  in  quanto  cbe  maoTe  dal  considerare:  i.°  elle  per  l'esH 
stenza  dell' eccitabilità  è  necessario  tra  le  altre  cose  quel  certo  modo  di 
organica  mistura,  che  Fourcroj  chiamò  equilibrio,  e  Gallini,  con  Hum- 
boldt, bilancia  attiva  di  mutue  affinità;  2."  che  quando  Telettrìcità  di  una 
sola  specie  scorre  per  meuo  ad  un  corpo  semplice  o  composto,  cangia  in 
repulsiva  la  fona  attrattiva  delle  sue  molecole,  e  ne  scema  la  coesione; 
3.^  che  trascorrendo  la  elettricità  pel  sistema  de'  nervi ,  vi  deve  alfine  ab- 
bandonare le  propagini  estreme,  e  diffondersi  ancora  per  le  più  intime 
fibre  di  tutti  gli  altri  tessuti.  Tali  considerazioni  persuadono  che  sia  ap- 
punto la  elettricità ,  che  impedisce  alle  particelle  dei  nostri  solidi  di  cede- 
re affatto  alle  attrazioni  che  hanno,  prodncendo  in  tal  modo  l'equilibrio 
di  Fourcroj ,  la  bilancia  di  Gallini.  Rinunciando  pertanto  il  nostro  Anto- 
n>  ad  ulteriori  argomenti  in  prova  dell'esposto,  si  limita  ad  osservare,  che 
quando  tagliato  il  vago,  si  sospende  o  si  ritarda  la  chimificazione,  ciò 
avviene,  perchè  cessa  quel  movimento  del  ventricolo,  che  spingendo  ì  ci- 
bi ora  neir  una ,  ora  nell'  altra  parte ,  ed  in  vano  modo  agitandoli ,  non 
è  di  lieve  momento  alla  loro  metamorfosi.  Da  ciò  argomenta  essere  il  vago, 
il  quale,  per  mezzo  dell'elettricità  che  ha  in  se  stesso,  regge  la  chimi- 
ficazione. L' imponderabile  esistente  nel  medesimo  rende  il  ventricolo  atto 
a  sentire  la  impressione  degli  alimenti.  Non  sono  adunque  le  sostanze 
alimentari  che  traggono  il  ventricolo  a  contraersi,  ma  una  forza  né  mec- 
canica né  chimica;  forza,  alla  quale  cedono  i  soli  corpi  aventi  proprietà 
diverse  da  quante  ne  presentano  gì'  inorganici ,  cioè  la  eccitabilità.  Perciò 
qualunque  fluido  per  le  propagini  del  vago  si  trasporta  al  ventricolo,  di- 
viene cagione  dell'  eccitabilità  del  medesimo.  Inoltre  recisi  i  nervi ,  che  si 
distribuiscono  alle  estremità  di  un  animale,  ivi  si  arresta  la  circolazione 
del  sangue  :  che  se  non  vi  cessa  1'  azione  delle  arterie,  viene  meno  certa- 
mente quella  dei  capillari,  i  quali  si  trovano  in  continua  vicenda  di  si^ 
stole  e  di  diastole ,  per  opera  delle  quali  ricevono ,  e  mandano  sangue. 
Questo  movimento  è  dovuto  al  sangue,  ed  il  fluido  nerveo  genera  nei  vap 
si  medesimi  la  capacità  di  rispondere  all'azione  del  liquido  contenuto.  Né 
per  ragione  diversa  si  muove  il  sangue  nei  capillari ,  giacché  qualunque 
fluido,  che  passa  dai  nervi  in  essi,  diventa  cagione  della  loro  eccitabilità; 
poiché  per  questa  sola  proprietà  possono  i  capillari  venire  provocati  dal 
sangue  a  strignersi  e  dilattarsi. 

Con  questi  principi!,  conchiude  il  nostro  Autore,  potersi  aedere,  che 
il  fluido  elettrico  serva  parimenti  a  rendere  eccitabili  tutte  le  viscere,  e 
gli  altri  tessuti,  non  eccettuato  il  nervoso,  e  che  si  presti  ancora  all'eser- 
cizio delle  funzioni.  La  stessa  conseguenza  deriva  pure  dalla  recisione  dei 
nervi  cardiaci,  d'  onde  cessa  il  cuore  dal  palpitare  ;  dal  troncare  il  midol- 
lo in  mezzo  alle  vertebre  lombari,  per  cui  il  retto,  la  vescica,  l'utero  di- 
vengono indifferenti  allo  stimolo  delle  feci ,  dell'  orina ,  e  del  feto  ;  dalla 
recisione  del  vago  in  vicinanza  alle  carotidi,  d'onde  l'esofago  si  fi  insen- 
sibile all'azione  dei  cibi,  laKiandosi  in  vece  distendere  piuttosto  che  sfor- 
zare gli  alimenti  a  discendere  nel  ventricolo.  All'  appoggio  delle  quali  co- 
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9t  ritiene  francameiite  il  Fisiologo  Ferrarese  di  avere  colto  nel  vero.  Non 
omette  però  di  giadiziosamente  concbioderey  cbe  in  Fisiologia  1'  errore  ne 
circonda  per  ogni  Iato  al  pari  dell'  aria  che  respiriamo ,  e  che  la  nrità , 
servendosi  dell'  espressione  di  Gaspare  Gozzi ,  è  sovente  nascosta  a  segno 
di  non  potere  essere  veduta,  od  almeno  per  un  breve  istante ^  ed  appena 
dì  passaggio.  (Omodeij  Ann.  Un,  di  Med.  Aprile  i834^p.  69/ 

PATOLOGIA»  CLINICA  MEDICA  E  CHIEUR6IGA 

X.    CEIfIfl    SULLE    CAUSE,    CHS    HAITNO    Fm'oRA   BITARDATO    II    PAOGRBS- 
SO    DELLA    RIFORMA     IN    MEDICUTAy    FATTA    DA    GlO.    RaSORI    HBL     i8oo; 

DEL  DOTT.  Francesco  Freschi  di  Parma  (Art.  I). 

Gettato  un  rapido  sgnardo  snlle  vicende  delle  scienze  in  generale,  e 
snlle  varie  cagioni  che  ne  ritardarono  i  loro  progressi,  passa  il  Dottor 
Freschi  a  considerare  quelle  ancora,  cbe  la  Scienza  medica  in  particolare 
risguardano.  Dopo  di  aver  osservato  come  per  ventidue  secoli  dovette  su- 
bire molte  e  molte  vicende ,  s' intrattiene  col  &rci  conoscere  che,  solo  do- 
po il  risorgimento  delle  altre  scienze  naturali  dietro  l' influenza  della  Ba- 
coniana  Filosofia,  anche  la  Medicina  incominciò  finalmente  a  seguirne  le 
dilazioni ,  uniformandosi  essa  pure  ai  precetti  da  questa  additati.  Quali  e 
quante  eccezioni  possa  subire  questa  proposizione  tolta  dalla  prefazione  del 
Compendio  della  nuova  dottrina  medica  (Browniana)  tradotto  dal- 
l'Inglese dal  Rasori  e  pubblicato  tanno  1793,  basta  solo  scorrere 
la  storia  della  Medicina  perchè  ogn'nno  se  ne  possa  convincere,  e  sap- 
pia valutare  quanto  in  appresso  viene  l'Autore  discorrendo  su  di  tale 
argomento.  Il  Dott  Freschi  adunque  attribuisce  (perchè  così  lo  esige  lo 
scopo  del  suo  concetto)  al  Sig.  Rasori  il  merito  di  aversi  fino  dall'anno 
1800  addossata  la  grande  impresa  di  riformare  la  Scienza  togliendone  i 
vecchi  abusi,  distruggendone  i  pregiudizi!,  ed  introducendovi  principal- 
mente \^  fìosofia  Mt  esperienza.  Siccome  la  Terapeutica  in  particolare 
era  a'  suoi  tempi,  secondo  lui,  un  tessuto  di  menzogne,  d'  imposture  e 
di  secreti,  avendosi  (alsissime  idee  sulla  vera  fona  medicatrice  dei  rime- 
di! ,  questa  volle  per  lui  prima  emendata  con  una  serie  di  giusti  spe- 
rimenti e  di  fatti,  sui  quali  dovea  appoggiare  solidamente  la  scienza  0 
forse  meglio  la  scoperta  del  controstimolo  (  non  già  scoperta  diremo  noi, 
na  applicazione,  perchè  si  fu  Giovanni  Hunter,  che  nel  suo  Trattato 
sid  sangue  e  suW infiammazione  pubblicato  in  Londra  l'anno  1791, 
scrisse  pel  primo  soll^  indole  de'  riiQ^ii  controstimolantj ,  ed  ideò  ì)  fon- 
damento di  questa  dottrina),  la  quale  riformò  appunto  completamente  in 
Italia  (non  già,  ma  solo  presso  Rasori  ed  i  snoi  seguaci  )  la  Terapeutica, 
mettendo  in  luce  la  generale  e  costante  azione  diametralmente  opposta  l'una 
all'altra  dei  medicamenti  sul  vivente  organismo,  la  quale  crede  aver  costi- 
tuito il  tipo  della  dottrina,  ed  esser  una  modifiasione  di  quelle  due  for- 
se generali  della  natara,  V attrattiva  e  la  ripulsiva y  perle  quali  reggesi 
■liiabilmente  la  materia  dell'universo.  Questa  strada  da   Rasori  aperta  fu 
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ben  presto  intrepidamente  battuta  da  Giacomo  Tommasinì,  il  qoalé,  per 
avviso  del  Dott.  Freschi  deve  dirsi  il  vero  e  primo  ristauralore  della  Pa- 
tofogia  in  Italia,  e  noi  diremo  della  sua  Scuola,  e  di  cbi  in  Italia  vi  ha 
credulo  I 

Ma  fin  dal  nascere  appunto  della  riforma  del  Rasori  incominciò,  dice 
il  Freschi,  l'epoca  sgraziatissima  della  Scienza,  nella  quale  soUevaronsi 
opposizioni ,  contrasti ,  dibattimenti  e  guerre  alle  verità ,  che ,  risolvendosi 
in  questioni  di  parole  anziché  di  fatti,  non  fecero  che  apporre  difficoltà 
agli  avanzamenti  suoi,  allontanando  gli  spiriti  dall'applicazione  della  Filo- 
sofia di  Bacone  alla  Medicina,  e  dalla  considerazione  di  quel  cumulo  di 
fatti  sperimentali ,  che  solo  potrebbero  condurre  alla  conferma  del  ve- 
ro. Ed  osservando  che  per  buona  sorte  la  realtà  dei  fatti  non  crollò 
così  presto  in  faccia  della  lotta,  che  vi  mossero  contro  i  pregiudizi!  e  gli 
errori  vestiti  dalle  apparenze  del  vero,  e  le  opposizioni,  e  le  gelosie  dei 
partiti,  è  l'Autore  nostro  dell'opinione,  che  così  sia  avvenuto  in  riguardo 
della  medica  riforma,  che  dice  Italiana,  la  quale  ora  s'avanza  a  passo 
celere.  Questo  progressivo  avanzamento  deriva  secondo  lui  in  gran  parte 
dalle  fatiche  di  Tommasini,  il  quale,  tratta  fuori  dall'oscurità  una  sana 
patologia,  ed  addossatele  nuove  vesti  (  aggiugneremo,  talvolta  anco  malcon* 
cie),  con  opere  e  stenti  e  pericoli  (non  sappiamo  a  dir  il  vero  quali)  con* 
giunse  in  mirabile  fratellanza  la  propria  riforma  con  quella  fatta  dal  Basori 
(  la  quale  asserzione  sappiamo  del  certo  che  non  ottiene  l'approvazione  di 
questo  ):  conciliazione  che  secondo  lui  dimostra  quanto  sia  giusta  la  strada 
analitica  adottata ,  determinando  i  fatti ,  ed  accostandoli  fra  loro  ne'  co- 
muni rapporti,  e  classificandoli  in  modo  da  poterne  dedurre  poche,  ma 
semplici  e  chiare  deduzioni.  Senonchè  non  potendo,  secondo  il  giudizio  del 
Sig.  Freschi,  i  moderni  oppositori  combattere  ne^  fatti  quella,  che  esso 
dice  nuova  dottrina  medica,  hanno  invece  procurato  di  proclamare  «  non 
s»  avervi  nell'odierno  medicare  nulla  di  sorprendente  o  di  nuovo,  appli- 
M  candosi  dai  vecchi  e  savii  Pratici  sempre  in  egual  modo  la  Medicina; 
»>  che  tutto  perciò  si  trova  disseminata  nelle  opere  dei  classici  antichi,  ed 
n  essere  ingratissimo  officio  per  parte  dei  moderni  il  volersi  il  merilo 
»  usurpare  dell'  invenzione,  m  Alle  quali  opposizioni  risponde  il  Freschi  : 
«  che  era  ben  vero  che  anche  nelle  primissime  epoche  della  scienza  non 
»  rimasero  nascoste  agli  investigatori  certe  verità  troppo  da  per  tè  stesse 
>f  palesi ,  e  quali  spontaneamente  derivanti  dal  btto;  ma  che  la  insoffi- 
»  ciente  analisi  di  quella  rozza  età,  la  mal  conosciuta  maniera  di  osser- 
99  vare,  e  d'  instituire  sperienze,  nata  solo  e  cresciuta  fra  noi  nelle  epo- 
»  eh'  moderne,  non  poterono  impedire,  che  i  Filosofi  ed  i  Medici  so- 
9*  prattutto  travolgessero  nell'errore  anche  quelle  poche  e  semplici  verità, 
99  le  quali  prime  si  erano  quasi  spontaneamente  offerte  alla  loro  considc- 
99  razione,  e  le  quali  perciò,  dando  solo  a  tutti  il  suo,  non  devono 
9>  condurci  a  defraudare  della  debita  lode  gli  antimi,  ma  nemmeno  po^ 
M  sono  impedire,  che  ai  moderni  si  attribuisca  cio^hè  veramente  a  loro 
M  si  appartiene,  m 
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In  nexzo  pcrb  alle  tsltora-  sassìsteiiti  opposizioni  quelle  che  tengono 
ancor  tìvo  il  contrasto,  procedono,  secondo  l'avviso  del  Dott  Freschi,  dal 
rmsdonismo  organico  in  Italia,  e  dalla  medicina  fisiologica  in  Francia; 
nolla  curandosi  egli  delle  teoriche  troppo  metafisiche  della  Germania,  co- 
me quelle  che  di  poco  utile  giudica  al  pratico  esercizio,  e  come  non  ap- 
plicabili del  tutto  e  piene,  insieme  di  oscurità.  Arrestandosi  adunque  al- 
l'esame delle  suddette  due  dottrine  crede  (  e  probabilmente  in  buona  fede) 
di  poter  giovare  a  coloro,  i  quali ,  prevenuti  forse  a  vantaggio  delP  una 
e  dell'  altra ,  potrebbero  con  inconsiderata  risoluzione  abbracciarle ,  e  così 
cadere  nell'inganno,  brancolando  fra  le  tenebrose  vie  della  supposizione, 
nel  mentre  credono  di  percorrere  il  sentiero  della  veri  ili.  Nel  che  osserva 
che  codeste  due  teoriche,  sebbene  riccie  solo  di  principii  qua  e  la  accet- 
tati, e  riprovati  già  per  la  piii  parte  da  tutti,  influirono  nuUameno  sul 
ritardo  dell'odierna  riforma.  Ma  non  limitandosi  d'altronde  a  quelle  due  * 
sole  dottrine,  quali  cagioni  del  ritardo  in  discorso,  procura  d'indagarne 
delle  altre;  e  queste  le  scuopre  nel  non  essere  stata  la  serie  dei  fatti 
pubblicati  da  Rasori  e  Tommasini  assoggettata  alla  rigorosa  analisi  da  es- 
si insegnata,  né  ripetuti  in  seguito  gli  sperimenti  loro  ne'  pubblici  spe- 
dali e  nelle  Cliniche;  e  nelle  calonnie  disseminate  dai  malevoli  sì  in  Ita- 
lia che  fuori  di  nna  supposta  discrepanza  di  opinione  fira  il  riformatore 
della  Terapia  e  qnello  della  Patolog/a;  e  nel  lamento  di  taluni  di  non 
aver  par  anco  il  Rasori  pubblicato  il  suo  lavoro  da  tanti  anni  atteso.  Per 
h  qual  coca  il  Sig.  FreKhi  argomenta  e  conchiude,  doVersi  attribuire  que- 
ste ultime  circostanze  principalmente  ad  una  (alsa  o  inesatta  o  incomple- 
ti cognizione  della  odierna  medica  riforma,  anche  presso  di  coloro,  che  si 
dicono  Professori  del  controstimolo  :  anzi  quest'  ultima  cagione  reputandola 
per  la*  principale,  da  essa  incomincia  le  sue  indagini  in  apposito  Capito- 
lo, per  indi  procedere  in  appresso  alla  considerazione  delle  altre  due  in 
Capitoli  esse  pure  distinte.  (Sarà  continualo)  —  ( Dott.  Festkr ,  dal- 
t  Omodei,  ninnali  Univ.  di  Medicina,  rol.  LXri^  p,  $29  ), 

XI.  Ricerche  sulla  patologia  e  sulla    diagiiostica    delle   affe- 

2IOHI    DEL    par    vago,    e    DEI    TUMORI    SVILUPPATI    NEL    CERVELLETTO,  DEL 

SIG.  J.  T.  Albers  DI  Bonn  A. 

I.  Le  ricerche  anatomico-patologiche  sol  nervo  chiamato  par  vago 
dall'Autore  insti tuite  appalesano,  che  in  -47  Autopsie  d'individui  morii 
quasi  tutti  nel  primo  periodo  della  tosse  conyalsiva  questo  nervo  fu  tro- 
vato per  43  volte  nello  stato  normale,  e  di  color  rosso  all'esterno  per 
altre  quattro  volte  in  individui  nello  stesso  tempo  scrofolosi,  nel  lato  sini- 
stro d'ano,  e  nel  lato  destro  degli  altri  tre.  Si  raccolse  tuttavia,  che 
questa  injesione  la  si  vidde  ogni  volta  dal  lato  in  cai  giaceva  il  cadave- 
re. In  sette  casi  di  dotinenteria  una  simile  colorazione  venne  osservata  in 
questo  stesso  pajo  di  nervi  due  volte  nel  destro  ed  una  nel  sinistro.  Questo 
fenomeno  compariva  mediante  la  macerazione  di  alcune  ore  nell'acqua  fredda. 
Merita  poi' attenzione  il  fatto  seguente:  Un  contadino  di  costituzione  robusta, 
dell'età  d'anni  27,  <u  assalito  li  §4  Luglio  da  violenti  tremori  seguiti 
Antol.  MED.  Sem.  II.  '  9 
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da  caior  generale  e  da  tremori.  La  sera  apparterò  difficoltà  delia  respira- 
zione, angoscie,  convulsioni  e  finalmente  delirio;  e  verso  mezzanotte 
tremore  y  tetano  e  morte.  Soltanto  nn'ora  prima  della  morte  si  era  con- 
sallato  il  Medico,  che  avea  ordinato  tosto  un  salasso,  mignatte  alla 
testa,  vescicanti  alle  sure  delle  gambe  ed  una  bevanda  nitrata,  col  sale 
di  Glaubero.  Il  giorno  dopo  ne  fu  fatta  Tantops/a:  tutti  gli  orgaiii  era- 
no nello  stato  normale:  soltanto  si  scoprirono  traccie  di  pletora  universale, 
«  la  porzione  cervicale  del  par  vago  molto  rossa  e  più  molle  del  solito. 
Questo  colorito  rosso  non  disparve  che  lentamente  coli' uopo  della  macera- 
zione nell'acqua  fredda,  e  divenne  finalmente  di  coler  bianco  giaUastro.  Il 
Dott.  Albers  fa  qui  osservare,  cbe  questo  coloramento  rosso  è  talvolta 
prodotto  da  una  congestione  artifiziale  operatasi  sul  cadavere  degl' indivi- 
dui pletorici,  mantenendone  la  testa  più  alta  del  torace  e  comprimendo 
la  regione  cervicale:  una  tale  injezione  peraltro  si  dilegua  quando  s'  im- 
merge il  nervo  nell'acqua,  il  che  però  non  accadde  nel  caso  ora  narrato. 
In,i5  tisici  tubercolosi  trovaronsi  questi  due  nervi  molto  più  sviluppati 
e  specialmente  quello  del  lato  destro  che  già  nello  stato  normale  h  del- 
l'altro più  grosso.  Siffatta  differenza  ne'  due  nervi  dev'essere  assai  co- 
mune nella  malattia  descritta,  come  fu  già  osservato  da  Dessault  In  due 
casi  di  cancro  dell'esofago  il  nervo  ricorrente  osservossi  distrutto,  ed  in 
vn  terzo,  in  cui  eravi  perforazione  della  trachea  e  dell'esofago,  questo 
nervo  come  pure  una  porzione  del  par  vago  erano  scomparsi  In  un  caso 
di  fungo  cellulare  interessante  il  mediastino,  la  trachea  e  l'esofago,  ti 
avviluppante  il  par  vago,  si  trovò  questo  nervo  tumefatto  e  nel  suo  in- 
terno dell'aspetto  del  tumore  fungoso;  cosi  pure  i  suoi  filamenti  nervosi 
non  erano  più  da  conoscersi. 

II.  I  tumori  sviluppati  nel  cervelletto  furono  per  due  volte  osserva- 
ti dal  Dott  Albers.  In  amendue  i  casi  il  grido  dei  (anciulli  ammalati , 
che  facevasi  sentire  durante  l'inspirazione  era  tanto  acuto  e  breve,  che  ri- 
conoscevasi  facilmente  l'esistenza  in  essi  di  una  malattia  del  cervello.  I 
due  tumori ,  che  trovaronsi  nell'  emisfero  del  cervelletto,  erano  accompa- 
gnati da  spandimento  all'intorno  di  quest'organo,  della  midolla  allungata 
e  della  midolla  spinale.  L' Autore  attribuisce  in  questi  casi  l' alterazione 
della  voce  indicata  da  Biiliard  nelle  mjklattie  del  cervello  all'effetto  dello 
spandimento  intomo  la  midolla  spinale,  piuttosto  che  al  tumore  stesso, 
mentre  vi  si  trovano  interessati  i  nervi  vaghi ,  glosso-faringei ,  accessori! 
del  Willis  ed  anco  i  facciali,  che  concorrono  tutti  alla  formazione  del 
snono  della  voce.  (RusL,  Magazin  etc.  XLIy  T,I,  i834^. 

Xn.  Memoria  sopea  alcuni  punti  di    anatomia  ,   di    fisiologia  b 

DI    PATOLOGIA   DELLA    COLONNA   VEETEBBALC ,    DEL    SIGNOR   DoTTOR    GhAS- 
6AIGNAC. 

Si  propone  il  Dott  Chassaignac  di  far  conoscere  in  questa  Memoria 
l'esistenza  di  eminenze  ossee  insorte  alla  base  e  dietro  l'apofisi  coslìfomie 
deits  vertebre  lombari,  precisamente  sulla  linea  delle  apofisi  articolari,  e 
al  disotto  delle  stesse.  Queste  eminenze  si  presentano    sotto  la   forma    di 
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vaa  papilla  distinta,  specialmeate  nelle  due  uhi  me  vertebre  dorsali,  e  ser-- 

irono  di  panto  di  connessione  precisa  ai  tendini  del  dorsale,  cbe  per  er- 
rore dicesi  dirigersi  alle  apofisi  articolari.  Le  altre  vertebre  ne  mancano. 
Chassaignac  propone  di  cbiamarle  tubercoli  soUo-^tpofisarii.  La  sesta  ver- 
tebra cervicale  ofiìre  on  altro  tubercolo  cbe  trovasi  in  tutte  le  vertebre 
COTicali,  ma  in  un  grado  meno  distinto.  Questo  tubercolo  è  situato  din- 
nanzi air  apofisi  trasversale ,  forma  un  rilievo  tanto  più  .  marcato ,  quanto^ 
più  veccbio  è  l'individuo  su  cui  lo  si  scuopre.  Varia  ancbe  molto  in  vo- 
lume ed  in  forma;  dappoiché  in  alcuni  casi  non  si  presenta  cbe  a  foggia 
d'una  linguetta  ossea,  in  altri  forma  un  uncino  colla  concavità  rivolta 
all'  innanzi.  In  siffatta  guisa  ed  un  poco  al  di  dentro  corrisponde  alla 
carotide  primitiva:  somministra  eiiandio  indiali  tanto  precisi  sulla  posizio- 
ne dell^ arteria  cbe  si  può,  portando  un  dito  sopra  di  questa  eminenza, 
immergere  ad  occhi  chiusi  un  blstorì  nell'arteria  senza  aver  fatta  una. 
preventiva  incisione.  A  cagione  di  questo  rapporto  il  Dott.  Chassaignac 
gì' impose  il  nome  di  tubercolo  carotideo.  Del  resto  è  facile  di  sci*' irla 
attraverso  i  tegumenti,  almeno  sul  cadavere,  ov'è  ricoperto  solo  dal  bor- 
do anteriore  dello  sterno-mastoidco,  dal  fascia  cervicale,  dal  platisma-mioi- 
de,  e  dalla  pelle.  Onde  ritrovarlo  bisogna  rovesciare  il  collo  un  poco  in» 
dietro  ed  applicare  le  dita  nella  depressione  che  indica  esternamente  il 
bordo  intemo  dello  stemo-mastoideo  a  due  pollici  sopra  della  clavicola.  & 
p%r  esser  poi  certi  de'  suoi  rapporti  ccilla  carotide,  occorre  collocare  il 
collo  perfettamente  diritto,  in  quanto  cbe  un  legger  moto  di  rotazione 
basta  per  alterare  questi  rapporti.  Aggiungasi  a  tutto  ciò,  cbe  sul  vivo 
questo  tubercolo  è  molto  più  difficile  di  sentirsi,  a  cagione  della  resislen» 
za  maggiore  del  platisma-mioide  ed  in  ispezialità  del  lato  anteriore  dello 
stemo-mastoideo.  Questo  tubercolo  può  servire  per  far  distinguere  la  sesta, 
vertebra  cervicale  da  latte  le  alure,  e  per  determinare  in  modo  precisa 
la  situazione  de'  diversi  organi  del  collo.  Cosi  per  esempio  la  disposizio- 
ne d'un  pajo  de'  nervi  cervicali  non  polendo  essere  detcrminata  che  dal- 
la conoscenza  di  quali  vertebre  lo  racchiudono,  il  tubercolo  carotideo  di- 
mostrando la  posizione  della  sesta  vertebra  cervicale  deciderà  il  dubbio  aL 
momento. 

Nelle  esercitazioni  chirurgiche  questo  tubercolo  può  servire: 
i.**  Per  dirigerci  in  modo  preciso   nella  ricerca  dell'arteria   carotide» 
3.^  Per  offrire  nella  sua  parte  interna  la    superficie  la   più    atta    a 
servire  di  punto  d'appoggio  per  la  compressione   provvisoria    di    quest'ar- 
teria. 

3.^  Per  distinguere  in  caso  di  piaga  con  emorragia,  in  vicinanza  di 
questo  tubercolo  se  il  sangue  deriva  dalla  carotide  primitiva,  dalla  tiroi- 
dea inferiore,  dalla  vertebrale,  dalla  cervicale  posteriore,  dalla  cervicale 
ascendente;  dappoiché  immediatamente  sotto  di  esso  tubercolo  l'arteria  ver- 
tebrale penetra  nel  canale  delle,  apofisi  trasversali,  e  sotto  del  medesimo  è 
situata  la  cervicale  posteriore  ;  e  la  tiroidea  inferiore  v'  è  pure  mollo  vicina 
incrociahiata  dallarteria  carotide,  che  vi  passa  dietro  al  li\ello  della  quior 
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ta  vertebra  cervicale;   e  lo  stesso    si  può    dire   della   cervicale    ascendenle. 
Per  la  qual  cosa  può  servire  questo  tubercolo    di  punto  fisso  per  dirigere 
il  Chirurgo  nelle  applicazioni  di  una  o  più  legatore. 

4.''  Onde  dirigersi  alPoggetto  di  praticare  la  legatura  dell'arteria  ti- 
roidea inferiore,  che  passa  trasversalmente  poco  al  disopra  di  questo  tu- 
bercolo. Se  provasi  difficoltà  nel  sentirlo  attraverso  de'  tegumenti,  ogni 
dubbio  riroane  tollo  immediatamente  dopo  la  seiione  degli  strati  più  su- 
perficiali. 

Il  Dott.  Ghassaigkiac  esamina  in  seguito  qual  oggetto  di  discussione 
fisiologica  la  causa,  per  cui  si  raccorcia  la  colonna  vertebrale  dopo  un 
cammino  prolungato.  Egli  nega  l'  abbassamento  delle  cartilagini  interver- 
tebrali, essendosi  assicurato  con  esperienze  dirette,  che  l'effetto  delle  pres- 
sioni esercitate  sulla  spina  in  senso  verticale  non  poteva  diminuirla  in 
lunghezza  ma  solo  aumentarne  le  curvature.  Monrò  osservò  già,  che  la 
sostanza  polposa,  che  occupa  il  centro  dei  dischi  intervertebrali,  può  esse- 
re considerata  qual  sorta  di  perno  0  punto  d'  appoggio  subfluido  sa  cui 
girano  le  vertebre.  Questo  punto  d'  appoggio  partecipa  della  incompressi- 
bilità de'  liquidi ,  ciò  eh'  è  incompatibile  coli'  idea  d'  una  diminuzione  di 
altezza  dei  dischi;  ma  il  fenomeno  si  concorda  benissimo  coli' opinione  di 
aumento  di  curvatura,  che  fa  guadagnare  da  una  parte  ciò  che  £1  perde- 
re dall'altra.  Quivi  accadde  lo  stesso  del  raccordamento  del  corpo  ne'  ra- 
chitici ;  la  colonna  vertebrale,  come  lo  dimostrò  Cruveilhier,  non  offre  nel- 
la massima  sua  parte  alcuua  diminuzione  assoluta  di  lunghezza  ma  invece 
una  diminuzione  apparente  che  dipende  dalle  inflessioni  viziose  della  co- 
lonna istessa.  (Archives  générales  de  MédecinCj  Marz  i834). 

Xm.  Reumatismo  considerato  qual  effetto  d'  irritazioìib  della 
MIDOLLA  spinale;  Osshrvazioni  del  dott.  Mitchell. 

opinando  l' Autore ,  che  la  causa  prossima  del  reumatismo  sia  riposta 
nell'irritazione  della  midolla  spinale  procurò  di  estinguerla  colla  diretta 
applicazione  delle  mignatte,  delle  ventose  e  de' vescicanti.  Molte  volte  ne 
ottenne  felice  effetto,  come  risulta  dai  quattro  seguenti  casi  fra  i  molti, 
ch'esso  ha  raccolti. 

Primo  caso.  U  5  Ottobre  1821  il  Dott.  Parker  d' Elkton  nel  Ma- 
ryland cadde  di  carrozza.  Caduto  sul  collo  e  sulle  spalle,  le  estremità  in- 
feriori rimasero  completamente  paralizzate;  le  mani  e  le  braccia  solo  in 
parte.  Il  giorno  dietro  provò  dolore  forte  alle  mani  con  gonfiezza,  calore, 
e  rossore.  Questi  sintomi  aumentarono  manifestamente  quando  premevasi  la 
colonna  vertebrale.  Furono  perciò  applicati  a  questa  regione  dei  rivulsivi  ed  i 
sintomi  diminuirono.  Il  Dott  Parker  era  da  alcuni  anni  soggetto  al  reumati- 
smo nelle  articolazioni  delle  membra,  e  conosceva  benissimo  l'identità  dei 
dolori  d'una  volta  con  quelli  della  malattia  attuale,  poiché  finche  durò  offriva 
il  carattere  invariabile  del  reumatismo ,  cioè  di  cangiar  luogo  attaccando  solo 
le  braccia  alternativamente.  Questo  fatto  rimarchevole  tende  a  provare,  che 
r  irritazione  della  midolla  spinale  può  produrre  sintomi  somiglianti  a  quelli 
del  reumatismo,  quando  non  sia  talvolta  il  reumatismo  stesso.  Il  gonfiamen- 
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10  delle  mani,  quanUmque  qaeste  non  abbiano  battalo   sul  suolo,    poteva 

attribairsi  alla  caduta.  Luugo  tempo  dopo  T  accidente  la  pressione  od  una 
forte  fregagione  sulla  parte  della  spina,  eh'  era  slata  colpita,  bastava  per 
riprodurre  nelle  mani  una  tumefazione  dolorosa  ed  il  rossore. 

Secondo  caso.  Il  i.^  Settembre  i832  M.  W.  W.  fu  sorpreso  da 
reumatismo  acuto  ai  braccio  ed  alla  spalla  sinistra.  Da  molli  giorni  si  ap- 
plicavano indarno  senapismi  è  linimenti  quando  il  Dottor  Lamb  vidde  il 
malato,  e  fece  applicare  12  tentose  scarificate  alle  vertebre  superiori.  Il 
Sollievo  fu  istantaneo  e  completo.  Subito  dopo  il  braccio  potè  muoversi  e 
piegarsi  senza  dolore:  il  gonfiamento  diminuì  gradatamente  ed  alla  fine 
della  settimana  potè  T  ammalato  riprendere  le  ordinarie  sue  occupazioni.  La 
guarigione  si  mantenne. 

Terzo  caso.  Elisabetta  Tnmer,  dell'età  di  16  anni,  fu  assalita  da 
kgger  dolore  con  gonfiezza  nel  malleolo  del  lato  destro.  Il  Dott  Warring- 
ton  di  Filadelfia  riscontrando  eccesso  di  energìa  nella  circolazione  praticò 
nn  salasso  al  braccio  e  prescrisse  un  purgante  di  rabarbaro  colla  magnesia, 

11  giorno  seguente  il  sangue  offriva  la  cotenna  infiammatoria,  e  quantan* 
qne  il  purgante  avesse  prodotto  delle  evacuazioni ,  1'  ammalata  soffriva  do- 
lori più  TI  vi*  e  non  poteva  muoversi  se  non  era  sostenuta.  \jt  s'infiammò 
l'altro  malleolo,  ne  potevano  tollerare  verun  contatto.  SI  applicarono  dicìotto 
ventose  scarificate  alle  vertebre  lombari ,  e  nel  giorno  dopo  l' ammalata  cam- 
minava sola:  ed  in  quattro  giorni  la  guarigione  fu  completa. 

Quarto  caso.  William  White  entrò  nello  spedale  li  23  Novem- 
bre 1882,  lagnandosi  di  dolore  e  di  enfiagione  alle  estremila  inferiori.  Il 
reumatismo  era  fisso  nella  mano  sinistra  e  nella  spalla  destra.  L'anno  pre- 
cedente era  stato  guarito  dalla  stessa  affezione  col  metodo  del  Dott  Mitr 
cheli,  che  sì  adoperò  anche  questa  volta.  Le  ventose  applicate  alla  spina 
dorsale  sollevarono  immediatamente  il  malato;  ma  per  le  frequenti  ricadu- 
te fu  necessario  l'oso  dei  vescicanti,  della  pomata  stibiata,  ed  alcune  dosi 
di  polvere  del  Dower.  Il  maialo  usci  guarito  perfettamente. 

Questi  fatti  non  sono  i  soli ,  che  comprovano  l' efficacia  di  questo 
■letodo.  Altri  ne  vengono  riferiti  dal  Dott.  Mitchell,  osservati  tanto  da  lui 
stesso,  quanto  da  altri,  che  praticarono  il  di  lui  metodo.  In  32  casi  di 
reumatismi  articolari  acuti,  22  guarirono  in  otto  giorni,  6  ricaddero  più 
volte  per  essersi  esposti  alle  intemperie  dell'aria,  e  4  dovettero  essere cu<- 
rati  con  altri  meui. 

Quantunque  le  scarificazioni  spinali  formino  un  mezzo  possente  per  cou- 
aegnire  tali  guarigioni,  pure  il  Dott  Mitchell  giunse  a  curare  spesso,  0  dimi- 
nuire i  sintomi  di  questa  affezione  colla  semplice  applicazione  d'un  sena- 
pismo sulla  spina  dorsale  al  principio  della  malattia.  (The  American  Jour. 
of  the  Medicai  Sciences,  IF,  i833;. 

XIV.    SUL£A    IffBVRALGIA   DELLA   FACCIA;    AnifOTAZIOiri     DEL    DOTT.    G. 

F.  Bbllingeri.  (Art.  I.) 

Lodevole  divisamento  si  fa  quello  del  Sig.  Bellingerì  di  quivi  pre- 
sentarci  un  ben  concepito  saggio  sulla  nevralgia   della  faccia.  Accenna  in 
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primo  luogo 9  che  non  nimore  di  4^  e  di  già  il  nnaero  di  sì  ostinate  af- 
fezioni da  esso  osservate  nello  spazio  di  circa  i4  anni.  Poco  s'  intrattie- 
ne salta  sintomatologia,  in  <pianto  che  più  Autori  ne  parlano  diffusamen- 
te (i).  £  solo  ricorda  un  caso,  in  cui  si  cnoprì  di  capelli  la  parte  affetta,, 
fenomeno,  che  cessò  spontaneamente  col  cessare  del  male,  dopo  seguitala 
cauterizzazione.  La  nevralgia,  specialmente  nel  suo  principio,  presenta  per  lo 
più  un  andamento  ìntermittente-irregolare  ;  ma  talvolta  regolarmente  tipica 
da  doversi  trattare  colla  china  e  coi  diversi  suoi  surrogati  (2).  Giammai 
però  gli  si  offrì  una  nevralgia  terzana ,  ma  bensì  a  foggia  di  terzana  dop- 
pia ,  0  quotidiana ,  ed  in  allora  ricorreva  sempre  neU'  ore  mattutine  (3). 
La  sede  del  dolore  è  generalmente  nel  quinto  e  settimo  pajo  de'  nervi  del 
cervello,  ma  specialmente  nel  ramo  infraorbitale  (a  preferenza  destro),  0  nel 
frontale  (a  preferenza  ^sinistro).  L'Autore  non  riscontrò  giammai  la  nevral- 
gia infraorbitale  a  tipo  periodico  regolare.  La  maggior  parte  degF  individui 
affetti  oltrepassava  V  età  dei  quaranta  anni ,  e  la  varietà  del  sesso  non  in- 
dusse grande  differenza;  ma  bensì  lo  stato  celibe  0  conjugale,  essendo  più 
frequente  nel  primo. 

Precorse  efficienti  cause  traumatiche,  reumatiche  od  irritative,  nefa- 
Tono  colpiti  senza  distinzione  i  temperamenti  sanguigni ,  sanguigni-nervosi , 
ed  anche  flemmatici.  Il  suo  sviluppo  poi  sembra  essere  più  favorito  dalla 
primavera  e  dall'  autunno ,  a  cagione  probabilmente  dell'  irregolarità  ed  in- 
costanza della  stagione,  per  coi  più  facilmente  si  sopprime  0  si  sconcerta 
la  cutanea  traspirazione. 

In  qualche  caso  dopo  molti  anni  la  malattia  ebbe  fine  da  per  sé 
stessa  senza  terapeutici  sussidii.  Però  ricorse  facilmente,  esponendosi  l'in- 
dividuo alle  medesime  cause  e  in  allora  rimase  attaccato  di  preferenza  qual- 
che ramo  simpatico,  0  l'opposto.  Fra  i  36  casi  osservati  e  guariti  radi- 
calmente dall'Autore,  ninno  recidivò,  e  si  ebbe  slabile  guarigione.  Fra  I 
cronici,  v'ebbe  solo  qualche  tregua  0  sollievo  ad  eccezione  di  un  tale, 
che  guarì  dopo  d'aver  subito  il  taglio  del  ramo  sopraorbitale. 

Fra  le  cause  occasionali  e  prossime  efficienti  questa  nevralgia  si  con- 
tano le  traumatiche ,  come  le  cadute,  i  colpi  ricevuti  sopra  di  questi  ner- 
vi, il  terrore,  i  pericoli  corsi,  la  cessazione  naturale  della  mestruazione 
e  la  soppressione  dell'emorroidi.  La  più  frequente  poi  si  è  la  così  detta 
causa  reumatica,  originata  dal  freddo,  dall'umidità,  dai  repentini  cangia- 
menti atmosferici,  dalle  abitazioni  basse  e  malsane,  e  specialmente  esposte 
all'  impetuosità  corrente  dei  venti  di  ponente  :  quivi  ricorda  il  Dott  Bel- 
lingeri  la  storia  di  due  religiosi,  che  furono  affetti  da  nevralgia  infraor- 
bitale, per  avere  abitato  successivamente  la  medesima  stanza.  Un  colpo  dì 

(1)  Anche  reccalaaente  il  Doli.  Bfartma  ne  InUò  diffasaanle  ncHa  Refué  ^dkml,  A^rU . 
1834.  (i>.) 

(a)  Ami  MONrio  il  Doli.  Cowan  non  diSerìice  dalle  febbri  intcnDÌIteiili  ordiaarìe  cIr  p«r 
V  wnmu  di  reaaioBe  nel  sittema  ungugao.  (P.) 

(3)  Cid  che  |vova  TÌeppià  T  indole  su  ualoga  a  quella  delle  febbri  saddelle ,  pcichè  fmù  sem- 
fce  riconroBO  di  giano.  (jP.) 
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aria  fredda  ed  omida  ricevuto  in  una  carroxza,  Bon  ben  cbiosa  ni  difesa, 

bastò  per  produrre  in  un  distinto  personaggio  la  nevralgia,  la  quale  aven- 
do dorato  per  moli'  anni  in  ^  onta  di  moltissimi  rimedii  si  eslinse  po- 
scia da  per  sé  a  poco  a  poco.  Così  pure  T  esporsi  alla  finestra  sul  mare, 
fin  tempo  cbe  spirava  aria  umida  e  fredda ,  sviluppò  in  robustissima  dama 
una  violenta  prosopalg^.  Attivo  metodo  antiflogistico,  anti nevralgici,  e  nar- 
cotici non  valsero  che  a  sollevarla,  e  solo  il  corso  di  12  anni  potè  libe- 
ramela del  tutto. 

L'  essenza  delle  nevralgie  è ,  per  sentimento  del  nostro  Autore ,  irri- 
tativo-nervosa ,  0  infiammatoria;  e  questa  ultima,  sanguigna,  flogistica,  o 
reumatica.  Se  la  nevralgia  dipende  da  semplice  congestione  al  cervello,  ai 
tronchi  nervosi ,  0  da  pletora  universale  promossa  p.  e.  da  soppressione  o 
diminuzione  di  qualche  abituale  emorragia ,  allora  è  semplicemente  sangui- 
gna: in  tali  casi,  le  cacciate  di  sangue,  qualche  purgante  eia  dieta  sono 
mezzi  pia  che  sufficienti  per  combatterla.  Sviluppatasi  la  flogosi  nel  tronco 
nervoso,  in  seguito  di  protratta  congestione  sanguigna,  0  per  causa. trau- 
matica, bassi  la  nevralgia  flogistica,  la  quale  è  specialmente  pronta  dopo 
la  soppressione  della  traspirazione,  e  la  scomparsa  degli  esantemi  o  delle 
impetizioni.  Osservò  poi  il  Dott  Bellingeri  con  Gotunnio  alquante  volte 
esiti  di  trasudamento  sieroso,  e  di  inspessimento  del  nevrilema,  non  cbe 
tumori  del  nervo  stesso.  Onde  prevenire  tali  conseguenze  dall'effetto  di 
semplice  congestione  attiva  0  di  flogosi ,  egli  è  indispensabile  il  pia  atti- 
vo metodo  antiflogistico.  Così  raccomanda  l'Autore  una  speciale  attenzione 
nelle  nevralgie  per  causa  traumatica ,  predominandovi  fin  dal  principio  con- 
gestione intensa  ed  anco  emorragica,  e  flogistica  condizione.  £  tanto  in 
queste  cbe  nelle  reumatiche  prescrive  di  osare,  previi  gl'antiflogistici,  i 
nervini  calmanti ,  i  diaforetici  e  i  rivellenti.  Le  nevralgie  poi  d' indole  ir- 
ritativa ,  0  determinate  da  corpi  stranieri  offendenti  i  nervi ,  per  e.  i  ver- 
mi, i  tumori  frontali  0  mascellari,  un  dente  affetto  da  carie,  la  sifilide, 
la  retropnlsione  di  esantemi  0  di  impetigini,  o  infine  qualcuno  de' suddetti 
esiti  flogistici ,  si  cureranno  col  rimuoverne  possibilmente  la  causa ,  0  col 
metodo  rivulsivo.  (Sarà  continualo,)  —  (Dott.  Podrecca  —  dalC  Omo- 
dei,  annali  univ.  diMed.y  jéprìl.   i834j. 

XV.  Piccoli  tubercoli  siboli  alle  vERBucnE  o  porri  svilluppati 

SULLA  pelle  nr  COIfSECUEirZA  dell'  mOCULAZIONE  DELLA  MATERIA  TU- 
BERCOLOSA; FeNOBIENO  nuovo  osservato  dal  8iG.  DOTT.  AlbBRS  DI 
BoxifA. 

La  trasmissione  della  tisi  tubercolosa  per  infezione  venne  lungamen- 
te sostenuta  da  Medici  autorevoli.  Questa  opinione  ha  anche  oggidì  dei 
partigiani ,  specialmente  nei  paesi  caldi  ove  regna  anche  tra  il  popolo 
la  malattia  congiunta  a  questa  opinione.  Ma  fino  ad  ora  non  ne  erano 
citate  prove  di  trasmissione  diretta.  Il  Dottor  Albers  riferisce  cinque  osser- 
vazioni, nelle  quali  la  materia  tubercolosa  depostasi  sulla  superficie  denu- 
data del  tessuto  cutaneo  produce  piccole  elevazioni  dure,  rugose,  della  for- 
ma d'  on  porro.   In  tuti'  i  casi    gì'  individui    si  erano  feriti   nella   mano 


Digitized  by 


Google 


.7* 
dìgsecrando,  oTrero  ajaUndo  à  togliere  dalla  cayiù  toracica  i  polmoni  dc- 

gP  Indivìdai  morti  di  tisi  tabercolosa.  Dopo  dae,  tre  o  pia  giorni  la  feri- 
ta, il  più  delle  volte  leggerissima,  cominciava  ad  infiammarsi,  le  parli  al- 
l' intorno  divenivano  rosse,  si  gonfiavano,  e  si  bcevano  dolenti.  Ben  pre- 
sto il  rossore  ed  il  dolore  disparivano,  e  nel  luogo  ferito  scorgevasi  svi- 
luppato un  piccolo  tumore  assottigliantesi  alla  sommità,  doro,  biancastro, 
o  giallastro,  o  verdastro,  del  volume  d'una  lentiggine  fino  a  quello  d'una 
noce  avellana.  Quando  si  erano  formati  questi  tubercoli  mostravano  un'  osti- 
nata resistenza.  In  un  caso  durarono  otto  anni  ad  onta  di  caustici  fortis- 
simi, ed  ancbe  il  cauterio  non  potè  vincerli  che  mantenendovi  per  lungo 
tempo  la  suppurazione  mediante  un  empiastro  à\  cantaridi.  Il  modo,  eoa 
cui  si  sviluppano  questi  tumori,  la  loro  struttura  intema  disposta  per 
istrati  solidi,  raggiati,  biancastri,  e  la  loro  natura  ostinata  sono  altrettanti 
indizii  per  provare,  essere  i  medesimi  il  risnltamento  accidentale  d'  un'  in- 
fiammazione sopraggiunta  in  seguito  della  ferita,  ed  il  prodotto  insieme  di 
un  lavoro  morboso  particolare.  Il  singolare  poi  è,  che  evidente  se  ne  ap- 
palesa il  carattere  tubercoloso,  perchè  si  sono  trovati  simili  tumori  verru- 
cosi o  porrosi  sviluppati  eziandio  sulle  membra  d'  individui  morti  di  tisi. 
L'  Autore  invita  perciò  i  Medici  di  por  mente  a  simili  osservazioni  di 
somma  importanza  per  l'eziologia  delle  malattie  tubercolose.  (Rust,  Maga- 
zia  eie,  7,   i834). 

XVL  Flebite  idiopatica  passata  iw  suppurazione,  e  pehfettambii- 

TE    CUBATA   DAL    DOTT.    HaWKIIT. 

Il  signor  Hawkin  ottenne  la  guarigione  di  questa  fleb/te  in  una  don- 
na di  a4  ^^^h  1^  qoale  era  stata  assalita  un  làese  prima  all'  improvviso 
da  un  dolore  nel  ginocchio,  per  cui  le  si  gonfiò  in  a4  ore  il  piede  e  la 
coscia,  n  tumore  si  dilatò  principalmente  lungo  la  vena  safena  e  la  parte 
interna  della  coscia.  Quattro  settimane  dopo  si  rinvenne  una  serie  di  pic- 
coli ascessi  lungo  la  safena  maggiore  e  minore,  e  due  grandi  ascessi , 
nell'interno  e  nell'esterno  della  coscia.  Questi  ascessi  furono  aperti  e  die- 
dero una  grande  quantità  di  marcia.  L' inferma  prese  prima  purganti,  ed 
oppiati,  e  fu  trattata  colla  china  tosto  che  fu  cessata  la  febbre.  Vuotati 
gli  ascessi,  scomparve  la  tumefazione  dell'arto,  e  rimasero  soltanto  due  fo- 
ri che  purgavano,  e  stavano  in  relazione  colle  vene  sovraccennate  :  la  mar- 
cia, che  proveniva  dalle  vene  stesse,  vi  trovava  così  la  conveniente  sortita. 
Questa  marcia  si  formava  nella  parte  interna  di  tali  vene  in  varii  luoghi, 
dal  piede  cioè  fino  all'inguine.  Con  dieta  tenue,  e  poscia  alquanto  nu- 
triente, e  con  una  fasciatora  opportuna  applicatavi,  si  ottenne  il  processo  di 
granulazione  nelle  piaghette  rimastevi;  e  così  queste  a  poco  a  poco  si  chiu- 
sero dal  basso  all'alto  perfettamente.  (Med,  chir.  Re9Ìew  etc,,  Jan.  i834^. 

XVn.    NUOVQ  METODO  DI    TRATTABB  E  CURARE  IL  CIRSOCELB  ED  IL  VA- 
RICOCELE,  DEL  8IG.  G.  BrBSCHET,    CHIRURGO  ORDINARIO    DELL*  HÒTEL-DiEU 

DI  Parigi;  b  metodo  impiegato  da  Brodie  per   la  cura  di  queste 

AFFEZIONI. 

Questo  nuovo  metodo  è  dal  Breschet  proposto  ne'  casi  che  il  ciirsocele 
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e  il  Tancocele  da  qsalanqnc  cagione    sieno  prodotti,  non  che  apportare  gon* 

ficna  h  qaale  cresce  col  calore,  co)  noto  celere  e  cogli  esercisiì  del  cor- 
po ec,  soscitino  yìtì  dolori  simili  a  quelli  à\  una  nevralgia  del  cordone, 
cIm  resistano  all'oso  del  sospensorio  e  delle  opportane  topiche  applicaiioni 
er  diminuiscano  per  alcun  poco  con  Fuso  di  questi  ma  per  ricomparire  con 
h  stessa  o  con  maggior  fona.  Talvolta  la  gonfieaia  crebbe  in  modo»  che 
le  Tene  delk  scroto  e  del  cordone  acquistarono  l'ampieua  di  un  dito  e, 
col  loro  intrecciarsi ,  eostitaifano  on  plesso  del  volume  di  un  pugno  o  per- 
fino di  una  testa  di  bambino,  destandosene  vivissimi  dolori  ogni  qnal  volta 
il  testicolo  era  abbandonato  al  suo  proprio  peso. 

In  simili  casi  alcuni  Chirurghi  ienendo  impossibile  la  cura  radicale 
si  limitano  all'  uso  del  sospensorio  e  de'  topici  astringenti  :  altri ,  per  ot- 
tenere appunto  la  eira  radicale,  ricorsero  alla  legatura  della  vena,  o  alla 
loro  excizione  cf  poi  alla  legatura.  Quantunque  con  tale  metodo  si  contino 
due  guarigioni  ottenute  da  J.  L.  Petit,  pure  i  più  prudenti  Chirurghi  se 
ne  asiengono  pel  pericolo  della  flebite,  la  quale,  com'è  noto,  sì  frequente 
avvenne  in  simili  operazioni  a  questi  tempi  in  gran  numero  praticate  sulle 
vene  nelle  varici  degli  arti.  La  legatura  dell'arteria  spermatica ,  che  fu  da 
alcuno  proposta,  conduce  all'atrofia  del  testicolo.  E  vano  il  dire  la  sconve- 
nienxa  della  semicastrazione,  alla  quale  il  Gooche  ha  dovuto  una  volta  ri- 
correre costrettovi  dalla  gravezza  de'  dolori 

Non  trovando  per  le  addotte  ragioni  praticabili  i  detti  mezzi ,  Y  Au- 
tore ìmmàglnb  il  metodo  di  compressione  delle  vene  varicose,  compressione, 
ch'egli  eseguisce  nel  modo  che  ci  facciamo  a  descrivere. 

A  principio  aveva  btto  costruire  delle  piccole  pinzette  di  ferro,  ch'egli 
immaginava  dovessero  esercitare  una  compressione  sempre  eguale  ed  unifor- 
me mediante  la  semplice  elasticità  delle  branche  :  poi  le  migliorò  facendone 
costruire  di  tali,  che  le  branche  potessero  con  bdlità  essere  guarnite  inter- 
namente di  morbidi  cuscinetti  o  di  pannolini  nel  punto  con  coi  esercitano 
la  pressione  :  perchè  poi  la  pressione  sia  gradoaU  le  forni  di  una  inte  di 
pressione.  Dovendole  applicare  sul  cordone  spermatico  è  necessario,  che  sie- 
no più  grandi  le  pinzette,  e  che  le  lonv  branche  sieno  incurvate  ad  arco, 
acciò  non  venga  compressa  la  sommità  della  ripiegatura  cutanea.  Applican- 
dole sulle  vene  scrotali  è  uopo  avvertire,  che  ninna  notevole  anastomosi  ri- 
BBanga  fuori  ddli  due  puntr  conpressi. 

Alla  loro  applicazione  osservò  l'Autore  nascere  un  lieve  dolore  seguito 
da  flogosi,  la  quale  si  vmce  con  qualche  applicazione  ammolliente  o  risol- 
vente e  col  riposo.  Ne  nasce  un  assottigliamento  alla  parte  compressa  della 
ernie ,  e  nelle  due  lamine  cutanee  applicate  l'una  sull'altra  appare  un'escara 
secca  a  foggia  di  lamina  solida  sottile ,  trasparente,  simile  alla  pergamena , 
cni  segue  una  lieve  nlcerazion^  che  non  produce  niun  scolo  di  sangue  e 
in  pochi  giorni  s'agglutina.  Il  cordone  venoso  compreso  fra  due  di  queste 
pinzette  a  poco  a  poco  avvizzisce  senza  eccitar  flogosi  :  il  sangue  riene  as* 
imrbtto;  e  qnantonqiìe  le  vene  scrotali  avessero  la  grossezza  di  un  dito  mi- 
gnolo nd  caso,  in  cnr  furono  usate  dal  nostro  Autore,  in  breve  tempo  ginn- 
Airroi.  MED.  Sem.  II.  io 
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sero  a  non  offrire  più  traccia  ^i  se.  S*  intende  che  nel  varlcocele  le  en- 
fiate vene  scrotali  di^giono  tutte  quante  a  più  riprese  essere  trattate  nel 
nodo  descritto. 

Per  applicare  queste  pinzette  nel  caso  di  cirsòoele ,  il  Clitrurgo  pren- 
de tra  il  pollice  e  l' indice  d^  a«bedae  le  nani  V  intero  -cordone.  Ricono- 
MÌnto  il  condotto  deferente  alla  sita  maggiore  consistcnsa  e  sensibilità  lo 
si  stira  air  indietro  e  all'  infuori  non  dovendo  questo  esaere  cooipresso  traile 
due  branche.  Un  assistente  allora  appicca  le  branche  aperte  della  pinzetta 
sulla  ripiegatura  delle  parti  comprese  traile  due  nani  del  Chirurgo  ;  le  av- 
vicina girando  la  vite  di  pressione,  cai  strìnge  sino  a  sospendere  nelle  vene 
varicose  il  corso  del  sangue. 

S'applicano,  ad  un  tempo  stesso,  dae  di  queste  pìniette;  runa  pia 
eh' è  possibile  presso  l'anulo;  l'altra  airorigine  dello  scroto  sì  che  rimanga 
tra  esse  uno  spaiio  di  circa  i  pollice  e  1/2.  In  in  caso  rimasto  essendo 
sotto  la  seconda  pinzetta  un  fascio  di  vasi  varicosi  dintorno  la  coda  del- 
r  epididimo  ne  furono  dopo  applicate  altre  due. 

L' Autore  ne  le  ha  lasciate  perfino  7  giorni  :  in  un  caso,  credendo 
aver  prodotto  flogosi  adesiva  bastevole  a  sospendere  la  circolazione  ne' tasi 
varicosi  le  levò  dopo  4^  ore.  Ne  nasce  piii  o  meno  dolora,  che  talora 
propagasi  fino  alla  regione  lombare ,  ed  infiammazione  che  si  combatte,  s'è 
notevole,  con  la  dieta  e  le  continue  applicazioni  di  pannolini  inzuppati  in 
nna  soluzione  di  sottoacetato  di  piombo.  In  un  caso  le  due  branche  pro- 
dussero la  perforazione  della  piegatura  cutanea  costituendo  una  scdniione  di 
continuità  simile  a  quella  che  deriva  dall'applicazione  di  un  setone  con  viva 
infiammazione,  gonfiezza,  scolo  sieroso-purulento  per  tutto  il  corso  dell'ul- 
cere che  durarono  più  di  i5  giorni  :  talora  invece  1'  escara  fu  d'ambe  le 
parti  superficiale,  ne  ^ortò  mortificazione  a  tutta  la  spessezza  della  cote 
ma  un  processo  adesivo  traile  due  lamine  di  essa.  Pescara  è  circondata  da 
circoletto  infiammatorio,  e  si  stacca  in  pochi  giorni  lasciando  un'ulcera  che 
cicatrìzza  in  breve  tempo.  Il  tuii^ore  varicoso,  che  a  principio  sembra  rosso, 
infiammato  e  reso  piii  voluminoso,  si  abbassa  poi  e  diminuisoe,  e  si  riduce 
ad  una  massa  omogenea,  in  coi  non  è  possibile  scemersi  traccia  di  nodo- 
sità ,  pili  consistente  e  pia  resistente  :  poi  il  cordone  presentasi  al  sito  del 
tumore  sotto  forma  di  uà  cordone  indoliate.  Dietro  poi  si  sente  il  condotto 
deferente  non  accompagnato  da  niun  vaso  che  sia  maggiore  che  nelb  stato 
ordinario. 

Questi  sono  1  resultati  generali  ottenuti  dall'oso  di  questo  metodo,  che 
noi  traemmo  daH^  due  osservazioni  addotte,  tenendo  conto  d'ogni  otto- 
stanza  la  piii  minata,  dall'Autore  della  Memoria.  Nella  1/  ci  era  com- 
plicazione di  cirsocele  e  varicocele:  nella  2.*  semplice  cirsocele  al  lato  si- 
nistro. In  quella ,  per  circostanze  straniere  al  metodo  curativo ,  l' inferno 
rimase  6  mesi  nell'ospitale:  in  questa  la  cara  fu  eseguita  in  ao  giorni  al- 
l'incirca;  e  la  guarìgione  fa  compiata  in  amendae. 

£  penaaso  l'Autore  che,  a  differenza  dell'operazione  dell' anenrisna 
col  metodo  deU'Assalìni,  in  cui  perchè  avvenga  la  radicale  goarigione  ,  è 
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««ftcieate  cke  la  compfessioiM  dette  pinzette  dell'arteria  denudata  con  ta- 
glio apporti  loltanto  1'  mfiaoMaazione  adesiva ,  qai  sia  uopo  Tenga  a  poco 
a  poco  disorpnixsalo  il  vaso,  e  si  formi  on' escara  sopra  due  pollici  del 
sno  corso.  La  oompressione  doppia  poi  sol  tragitto  delle  vene ,  <^'  è  un'al» 
tra  diffinroiza  di  qnest*operazione  da  quella  dell' aneurisma ,  non  solo  assi- 
ema la  guarigione  ma  impedisce  l'ingorgo  delle  Tene  che  aTverrebbe  sotto  t^ 
luogo  della  compressione,  se  questa  non  fosse  slata  applicata  cfae  sur  u» 
punto  èella  longbeiKa  del  Taso.  Chi  poi  non  lasciasse  le  pinzette  che  io 
o  i5  ore,  T infiammasiottc  non  passerebbe  al  grado  dell'adesione,  o  n'av- 
Terrebbe  poca  supporazio«e  la  quale,  non  cb'essere  insufficiente  alla  radi- 
cale gaarìgione ,  potrebb'  esser  dannosa  per  V  irradiazione  della  flogosi  lungo 
le  pareti  Tenose,  o  pur  l'Introduzione  nelle  Tebe  di  qualche  porzione  d» 
marcia  o  di  linfa  coagulabile.  Secondo  l'Autore  la  pressione  metodica  ed 
uniforme  per  lui  proposta-  impedisce  quest'effetto  ;  d'altra  parte  poi  la  mor- 
tificazione e  la  flogosi  lìere  che  l'accompagnano,  sono  limitale  ai- soli  punti 
soggetti  alla  pressione:  takbè  il  Dott.  Brescbet  si  stima  in  diritto  di  ri- 
guardare il  suo  metodo  pel  arsocele  e  Taricocele  come  il  pia  semplice  fra 
gli  altri ,  il  più  £ieile ,  il  piur  conTcniente  a  tutt'  i  gradi  del  male ,  il  pit» 
sceTTo  da  pericoli  y  il  pia  sicuro  ne'  risaltamenti. 

Ma  quantunque  l'Autore,  oltre  i  due  latti  alleati  nella  Memoria  in 
£avore  del  nuovo  metodo,  asserisca  averne  altri  pareccln,  ci  pare*  che  le 
osservazioni  non  siano  per  essere  mai  abbastanza  numerose  perchè  b>  stessa 
metodo  debba  venire  universalmente  addottato. 

In  primo  luogo  lo  stesso  Autore  confessa,  che  s'è  possibile  preserTare 
dalia  pressione  il  condotto  deferente,  non  si  ha  però  la  medesima  possi- 
bilità riguardo  l'arteria  e  i  filamenti  nenrosi  stante  la  loro  sottigliezza.  Ora 
chi  non  sa  gli  effetti  perniciosissimi  di  una  pressione  s(^>ra  il  testicolo  o> 
sul  cordone,  colpa  la  somma  loro  sensitiTità  cagionata  da  que**  filamenti  che 
hanno^  aTere  d'altra  parte  si  diretti  consensi  con  TÌsceri  ed  organi  importan- 
tissimi? Qui  la  pressione,  per  quanto  sìa  graduata  e  metodica ,  dev'essere 
tale  da  impedire  ogni  circolazione  ne'  Tasi  spermatici;  quindi  nella  stess» 
arteria  compcesa  anch'essa  dalle  branche  della  pinzetta.  Ora^come  non  na- 
sceme  l'atrofia  del  testicolo?  L'Autore  asserisce  che  nell'uno  de'  due  casi 
allegati  questa  non  ha  avuto  luogo.  Quanto  al  secondo  pare  che  abbia  di^ 
nenticato  questo  punto  importantissimo» 

In  secondo  luogo  se  quando  l'infiammazione  è  adesiTa  o  suppuratiT» 
semplicemente  può  questa  irradiarsi  al  cordone ,  perchè  non  potrà  talvolta 
ifradiarTÌsi  andie  qudUa  che  circonda  l'escara  o  quel  processo  di  disorga- 
•iazaiione  che  l'Autore  crede  necessaria  per  la  guarigione  radicale ,  e  quindi 
snccedemi^  la  fatale  4eUte  ? 

E  cupca  all'  inlroduaione  del  pus  nelle  Tene,  da  cui  l'Autore  dichiara 
sceTSO  il  proprio  uMtodo,  se  taNidta,  come  gli  è  aTTonuUy  nel  soggetto 
della  prima  osserrazione ,  nasce  la  perforazione  delle  due  superficie  cutanee 
rimanendone  una  soluzione  di  continuità  simile  a  quella  resultante  dal  se- 
tone  con  iscola  sieioia-purulento  che  dufa  pili  giorni ,  perchè  parte  di  que-- 
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sio  non  potrà  essere  introdotto  nelle  vene  che ,  t.  soa  detU  deggtono»  dis- 

organizsarsi   nel   ponto    della   pressione ,    e  prodarce  gli   effetti   temutine  ? 

In  3f*  luogo,  riguardo  il  condotto  deferente,  stimo  che  non  stmpre  sarà 

sì  agevole  distinguerlo  e  salvarlo  dalla   pressione   di   meno  a  cotanto  n«- 

mero  di  vene  sì  gonfie   irritate  ed  intralciate ,  tpeciahnente  se  k  cellulare 

che  unisce  le  varie  diramasioni  vascolari  componenti  il  cordone,  aia  in  istalo 

d' ingorgamento, 

È  rafibnato  codesto  dubbio  dal  pensare  quanto  fadlaeate  aknni  di 
siffatti  voluminosi  cirsoceli  si  possano,  anche  dietro  i  pia  diligenti  ma- 
neggi, confondere  con  l'ernia  omettale;  che  non  sardibe  sì  ikile,  ove 
non  ci  avesse  difiGcoltà  a  poter  riconoscere  il  canak  deCerente.  Tulle  qnt- 
ste  osservasioni  o  dubbii  perderebbero  ogni  vigore  ^ando  nn  granjiimeio 
di  fotti  ben  avverrati  e  ben  confermali  provassero  la  brevità  di  qncslo  mo- 
todo,  se  non  in  tutti,  almeno  nel  maggior  numero  de'  casi. 

Le  noverate  difficoltà  tornano  a  nulla  se  trattisi  del  sen^lice  vari- 
cocele  in  cui  la  compressione  non  si  opera  sulle  vene  del  cordràc  ma  so- 
pra le  scrotali.  Bia  il  sospensorio,  il  riposo,  i  bagni  lireddi  t  astringenti 
sono  in  questo  per  lo  più  bastevoli:  e,  ove  Tampietta  delle  vene  fosse 
soverchia,  si  potrebbe  al  più  praticarvi  qualche  incisione  per  vuotarle,  e  ap- 
plicarvi poi  i  bagni  agghiacciaU.  (Gazetie  Medicale  de  Parise  N.  3 ,  i834). 

Nel  N."*  V  delia  stessa  Gazetie  Medicale  de  Paris  trovasi  descrìl- 
lo  il  metodo  curativo  messo  ad  opera  nel  varicocele  e  ciraooele'  dall'  ilhir 
sire  Brodiè. 

Egli  stima,  che  questa  malattia  attacchi  in  ispecie  gl'individui  sog- 
getti a  stitichessa,  e  più  quelli  che  appartengono  alla  classe  cospicua  det- 
la  società  che  alla  classe  inferiore.  Ne'  più  casi  l'Autore  si  astiene  da 
ogni  rimedio.  Ma  se  sia  assai  notevole  il  volume  con  grave  molestia  usa 
il  sospensorio  e  il  bagno  d'ossicrato,  e  somministra  tratto  tratto  dei  pur- 
ganti :  metodo  che  a  sua  detta  porta  spesso  molto  sollievo.  In  un  caso 
di  varicocele  piccolo  e  consistente  in  nn  semplice  gomitolo  di  vene  vari- 
cose ma  accompagnato  da  atroci  dokri,  essendosi,  dietro  diligente  esame, 
potuto  attribuire  questi  all' aaidenule  compressione  di  qualche  filamento 
nervoso  operata  da  una  vena  varicosa,  fatta  sopra  lo  saoto  un'incisione, 
e  fatta  sporgere, da  questa  la  varice,  la  si  tagliò  con  nn  pajo  di  cesoie 
per  traverso.  Non  s' ebbe  da  tale  operazione  altra  conseguenza  che  nn  leg- 
gero scolo  di  sangue  che  (n  arrestato  con  la  compressione*  La  ferita  s'ag- 
glutinò agevolmente  e  il  malato  fu  liberato  dal  dolore. 

In  un  caso  di  varicocele  di  pessimo  carattere,  con  grave  alterazione 
consecutiva  al  testicolo,  ond'era  attaccato  un  bambino,  il  Brodie  ottenne 
miglioramento  e  sollievo  dal  riposo  e  dall'applicazione  d'un  vcsdcante  so- 
pra il  tumore  all' anguinaja.  Il  vescicante,  che  portava  vivi  dolori,  venne 
fatto  suppurare  fino  al  termine  del  mese  e  poi  chiuso.  U  Brodie  aveva 
trovato  utile  tale  metodo  in  gravi  casi  di  varici  alle  gambe.  (DoiL  Asseti,) 
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XVHL  Sull'epoca  D£ll' amputazioue  tv  caso  di    frattura,   dei. 

siG.  G.  Lr  Hammick. 

Dopa  le  molte  cose ,  che  «  tono  dette  e  scrìtte  iotonio  all'  epoct 
ddl' MifotaiioBe  q^e  fratture,  e  lettosi  gravistime  delie  estreaità,  pare- 
Ta  defililo  l'antico  obkietto  dell' anpitaxioDe  imaediata,  natsiaamenfte 
ddle  importanti  antoritii  di  Githrie  e  di  Halchinson,  amendoe  Ckirnrghl 
falentittimi  Inglesi  contemporanei ,  celebri  amendue  per  le  identicbe  occa- 
sioni, nelle  qiiali  hanno  sperimentata  la  loro  dottrina.  Non  restava  più 
ormai  a  discotere  se  nelle  Trattore  con  fracassamento  delle  ossa,  nelle  fe- 
rite d'arma  da  hoco  con  commiqaiione ,  e  ammaccamento  de'  tessuti  molli, 
nelle  taste  lesioni  articolari  complicate  a  lassaiione,  ed  a'  stravasi  di  si- 
novia, e  simigliami^  si  dovesse  amputare  soUccitamentt,  o  nello  stadio  di 
snppiraiìone  e  di  etica.  La  quistione  fra  qae'  due  sommi  stava  in  ciò: 
se  dovessero  Imciarsi  scorrere  circa  ^i  ore  dall'epoca  della  ksione,  per- 
chè l'ammalato  si  ricomponesse  dalla  scossa  e  commovimento  soflertì,  o 
qnesto  ricomponimento  evitare  colla  operazione  immediata.  Ma  il  Dottor 
Hammick,  a  cai  non  parve  abbastansa  decisa  la  prima  controversia,  si 
presentò  esso  pore  nell' arringo  cdla  recente  sua  Opera  btitolata  Pracd- 
eoi  Remarks  on  amputadon  ^  fractures  and  sirictures  of  the  urethra 
(del  che  fece  parola  il  Sig.  Frorìep  nelle  sue  Nothen  aus  dem  Gebi^ 
te  der  Notar  und  Hciìkunde,  N.  864»  ^pril  i834^,  qnal  sosteni- 
tore caldissimo  della  pronta  amputaiione^  contro  i  fautori  del  metodo 
aspettativo.  £  raffirontati  venti  casi  pratici  di  ciascheduna  delle  dne  ma- 
niere di  cura,  riconobbe,  che  operando  gì'  infermi  entro  le  prime  sei 
ore,  l'isfiammaalone  che  tiene  addietro  è  sibbcne  più  vivace  ed  energica 
e  la  guarigione  più  tarda,  ma  d'altronde  pia  sicuro  e  felice  l'evento.  E 
quando  s'aspetta  k  stadio  della  suppurazione  e  dell'etica,  l'ammalato  è 
sottoposto  ora  agli  esiti  infortunati  della  flogost,  della  gangrena,  e  del  te- 
tano^ ora  a  sconclamenti  sì  gravi  de'  tessuti  superiori  al  sito  deUa  lesione, 
che  non  si  trova  pili  luogo  o  tempo  ad  amputare;  ora  da  ultimo  a  gua- 
rigioni ù  lente  e  fastidiose  ,  a  difformaxioni  si  straordinarie  del  membro , 
da  renderlo  inutile  a'  proprii  ufficii.  Le  quali  sentenie  egli  conferma  col- 
la espotiiione  di  fatti ,  che  gli  occorsero  nella  lunga  sua  patria  all'  ospitar- 
le marittimo  di  Plymouth,  in  uno  de'  quali  la  guarigione  gli  venne  couh 
pleta  soltanto  dopo  cinque  anni  di  decombensa,  e  condiiionata  ad  una 
de&rme  brevità  del  membra,  e  ad  eibliasioni  prolungate  gran  tempo 
dopo. 

In  tutto  questo  tratto  della  sua  Memoria  il  Dolt  Hammick  non 
sembra  avere  aggiunta  alcuna  importante  idea  a  quelle,  che  la  moderna 
Chirurgia  militare  ha  fatto  pubbliche  e  comuni.  Certo  possono  i  suoi  casi 
servire  di  appoggio  non  isprcgevolc  alle  dottrine  degli  anteriorì,  e  di 
conforto  aHe  risolniioni  de'  dubttosi.  E  dobbiamo  avvertire  sifiatte  ossev- 
vaiioni  e  precetti  meritare  principalmente  l'attemioBe  de'  Chìmfghi .  mili- 
tari, i  quali  si  trotino  sempre  a  condiiioni  diverte  de'  civili,  sia  rispet- 
to alla  molteplice  forma  delle  ofEese  che  hanno  a  medicare,   sia   alla  na- 
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tura  speciale  delle  numerose  cause  offensive ,  sia  fioalnenle  aUe  ciccoslan* 

ze  tutte  proprie,  in  cui  sono  posti  i  feriti  dopo  o  durante  una  battaglia , 
massime  in  una  battaglia  navale.  Un  membro,  cbe  colpito  da  una  palla, 
ebbe  frante  le  ossa,  lacerate  molte  parti  molli,  offeso  un  ramo  arterioso 
importante ,  potrebbe  in  un  civile  ottenere  un  pronto  sowenimenlo ,  e  da- 
re speranza  di  sanazione:  genera  la  gangrena,  il  tetano,  le  suppurazioni 
profuse  e  colliquative  in  un  soldato  affaticato  da  una  lunga  miscbia,  dis^ 
posto  da  antecedenti  disordini  e  travagli  ad  una  reazione  veemente,  ri- 
masto a  terra  per  lungo  tempo  senza  soccorso,  stretto  da'  vestimenti,  lor- 
da la  piaga  di  sostanze  estranee,  e  trasferito  con  meui  disagiati,  e  tardi 
al  lontano  ospitale  di  ambulanza.  Queste  cose  vogliamo  dire,  perckè 
dalla  diversità  de'  <  casi  prenda  argomento  a  diversità  di  soccorsi  ogni  ceto 
di  Chirurghi;  che  d'altronde  alle  generali  vedute  devonsi  ravvicinare  le 
speziali,  e  nella  Chirurgia  civile  ogni  caso  riguardarsi  in  concreto. 

Pili  originale  ed  importante  è  lo  scritto  in  quella  parte  che  tratta 
del  tetano;  complicazione  e  conseguenza  che  ha  luogo  anche  in  <^ese  non 
indicanti  l'amputazione.  U  Dott.  Hammick  si  mostra  avverso  a  questa 
opemione  chirurgica  in  ogni  caso  di  tetano,  di  cui  non  sia  causa  la  le- 
sione d'  un  dito  della  mano  o  del  piede,  sebbene  a  suo  giudizio  l'amma- 
lato potesse  risanare  anche  senza  la  perdita  di  questo  membro.  Gli  altri 
amputati  per  tetano  procedente  da  ferite  piii  gravi  vide  egli  morire  col 
più  evidente  accrescimento  de'  loro  mali.  In  queste  congiunture  esso  sem- 
bra confidare  principalmente  nella  generosa  applicazione  del  vescicatorìi.  £ 
siccome  in  un  marinaio^  ch'ebbe  rotta  la  coscia  e  gravissimo  il  trismo  a 
motivo  dello  stiramento  d'un  ramo  del  neno  crurale  fatto  dall'osso  in- 
franto, conseguì  la  guarigione  mediante  il  troncamento  del  nervo,  così  gli 
parve  pi!i  acconcio  proporre  pe'  casi  avvenire  il  denudamento  del  branco 
principale  sotto  l'arco  crurale,  e  la  completa  sua  recisione.  Della  qual 
pratica  è  fondamento  il  voler  evitare  la  incisione  al  sito  della  frattura,  la 
quale  così  renderebbesi  complicata. 

11  terzo  quesito,  che  intende  risolvere  il  Dott.  hammick,  è  quello 
della  amputazione  ne'  casi  di  gangrena  che  conseguita  le  fratture.  Certo, 
dic'egli,  e  tutti  lo  ripetono,  se  inopportuna  anzi  temeraria  è  l'operazione,  ove 
la  gangrena  sia  in  visibile  procedimento,  perchè  si  manifesterebbe  indub- 
biamente sul  moncherino,  altrettanto  intempestiva  e  precipitosa  sarebbe  qua- 
lora la  si  facesse,  quella  essendo  arrestata  e  limitata,  o  quando  la  re- 
golarità del  polso,  la  robustezza  delle  forze,  la  ninna  comparsa  del  sus- 
sulto de'  tendini,  iella  veglia,  del  muco  nero  tingente  la  lingua  e  i 
denti,  del  vomito  ec,  (anno  sperare  la  sanazione  dell'infermo  per  vie 
meno  violenti  e  perigliose.  Il  solo  caso  che  secondo  la  sua  sentenza  po- 
trebbe giostifiure  l'amputazione  dell'  arto  durante  una  gangrena,  quello  è 
di  una  emorragia  per  distruzione  d'una  arteria  importante.  Imperciocché 
avviene  talvolta,  che  dietro  una  grande  ferita  la  parte  più  ima  si  trovi  in 
uno  stato  di  escara  approfondantesi ,  e  la  superficiale  si  gangreni  con  cre- 
scente velocità.  Allora  le  arterie  rimangono  corrose  e  gettano  tanto  sangae 
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da  non  poterlo  lìstagntre  cogli  sl'ii'ci  pm  '  efBctcì ,  ncppóre  coli'  olio  di 
terebentina 9  applicati  con  molte  filaccia,  e  foccoirsi  dal  toarniquet.  La  le- 
gatnra  cadrebbe  tosto,  da  nn  vaso  fracido  e  rammollito  come  fosse  ppipa 
cerebrale,  e  brebbe  perdere  un  tempo  prexioso,  si  effettuale  andbe  tn 
parte  sana  t  remota;  non  cbe  l'arteria  ne  yenisse  recisa,  o  cbe  da'  vasi 
anastomotici  mantenesse  l'emorragia,  ma  perche  la  gangrena  progredirebbe 
con  pili  manifesta  celerità.  E  bea  tero ,  che  in  dae  amputati  della  coscia , 
a  cai  la  gangrena  del  moncone  ayeu  logorata  l'arteria,  riosà  a  rista- 
gnare lo  sgorge  sanguigno  mediante  illacciatnra  della  crarale  primitiva. 
Ma  è  yero  ancora,  cbe  in  nn  moncherino  i  vasi  anastomotici  sono  tanti, 
«he  bastano  al  nutrimento  sno,  e  nalla  pih;  intantochè  in  nn  arto  com^ 
pleto  essendo  tntta  l'intera  massa  del  membro  ancora  congiunta  al  corpo, 
e  solo  alcnne  sne  parti  spogliate  del  natoral  vigore ,  il  male  è  accresciuto 
dalla  interrafione  del  corso  del  sangue  pe'  suoi  vasi  maggiori.  In  sì  £itti 
esemfpi,  rari  jper  buona  sorte,  l'amputaxione  è  consigliata  dal  Dott  Ham- 
mick ,  siccome  e^ediemle  ragionevole  e  di  qualche  speranza.  (DoU,  Cortese.) 

OSTETRIGU;  MALATTIE  DELLE  DONNE  E  DE*  BAMBINI 

XIX.  GrATIDAUZA  ESTRAUTERniA  STRÀORDINABIA,  IN  CUI  PER  L^INIR- 
GtA  DEL  PARTO  RIMASE  ESPULSA  PER  LA  VAGINA  UNA  PORZIONE  DEL  BAM- 
BINO;   OSSERYAZIONB    DEL    DOTT.    EbIMANS    DI   fioSTON. 

La  mattina  del  1 3  Agosto  l' inferma  fu  torpresa  dai  dolori  del  parto 
senza  pere  dimostrare  pel  corso  di  due  ore  veruna  differenza  dai  parti  or- 
dinari!, n  Medico  di  casa  le  fece  le  prescrizioni  consuete,  e  nel  primo 
esame  trovò  oltramodo  alta  la  posizione,  del  bambino  a  segno  che  questo 
non  poteva  essere  toccato  colla  mano.  Durante  questo  primo  esame  però, 
nn  ferie  premito  cacciò  entro  della  vagina  una  mano.  Questo  avvenimento 
improvviso  ed  inatteso  lo  decise  di  raccomandare  all'  inferma,  invece  della  po- 
sizione di  fianco,  una  posizione  bassa  sulla  schiena.  Frattanto  oltre  la  mano 
entrava  anéhe  il  braccio  del  bambino  nella  vagina ,  ed  il  Medicò  non  si  trovò 
pih  nel  caso  di  farlo  avanzare,  nò  di  operare  il  parto  per  i  piedi.  La  sera 
In  chiamato  nn  altro  Ostetrieante,  il  quale  per  dieci  ore  circA  fece  molti  in- 
fruttuosi tentativi  onde  dare  al  bambino  una  opportuna  posizione:  finalmente, 
senza  speranza  di  rinscirvi  dichiarò  assolutamente  spedita  l' inferma.  Mediante 
m  alimento  leggero  e  cordiale  l' inferma  si  riebbe  la  sera  del  giorno  i4  àJi- 
in  stato  di  estimo  languore,  nel  quale  giaceva  da  varie  ore;  loche  riac- 
cese la  speranza  in  quelli  che  T  avvicinavano.  Si  fece  chiamare  il  Dottor 
Emmans,  che*  arrivato  il  mattino  susseguente  trovò,  che  l'ammalata  non 
poteva  parlare  che  a  slènto  a  bassa  voce  e  con  parole  interrotte:  il  sno 
polso  era  celere  e  molto  esile.  Dachò  erasi  manifestato  il  languore,  nota 
cransi  più  manifestate  le  doglie.  Con  nuova  esplorazione  si  rinvenne  la 
nuno  sinistra  del  bambino  giacente  e  ferma  nella  parte  superiore  della  va- 
gina: potè  però  essere  fecilmente  respinta.  Ogni  tentativo  peraltro  di  pene- 
trare più  avanti ,  scorrendo  lungo  U  mano  del  bambino,  cagionava  veemen- 
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ti  dolor!  e  gravissime  inqnieUidint ,  non  peri»  nessnsa  doglia.  Il  Doli.  Em- 
mais  si  aflàlìcè  per  meu'  ora»  ande  penetrare  fiso  ai  piedi  del  kaiabinoy 
ma  tosso  imitile  ogni  tentativo  per  cai  abbandonò  T  impresa  »  tanto  più 
cbe  Ib>  stato  dell' inCerma  si  faceva  peggiore  a  gran  passi,  ed  il  polso  eln 
be  perfino  ana  volta  a  cessare  del  tatto.  Le  di  lei  forM  divennero  sempre 
pia  langatde,  e  in  fine  spirò  la  mattina  del  1 5.  La  setione  lei  cadavere 
fece  conoscere,  cbc  11  bambino  giaceva  nella  cavità  del  basso  ventre  col 
capo  oollocato  nel  lato  destro  della  parte  inferiore  della  pelvi  avendo  la 
Csiccia  rivolta  allo  insìi;  cbe  il  braccio  sinistro  se  ne  stava  tuttavia  ndla 
vagina  ;  cbe  t  piedi  diretti  allo  insù  toccavano  qnasi  lo  stomaco^  Nella  va* 
gina  si  rinvenne  nn' apertura  (forse  per  effetto  di  esistente  esulcerazione ), 
la  quale  era  bastantemente  grande  per  lasciarvi  passare  la  mano.  La  pla« 
centa  giaceva  aderente  alla  piegatura  sigmoidea  del  colon.  Il  feto  era  rav* 
volto  in  una  pelle  sottile,  di  cui  però  non  si  scorgevano  che  alenni  bra* 
ni.  L' utero  aveva  nel  fondo  5  pollici  di  diamete  e  5  pollici  ed  un  qnarto 
di  grossezza.  H  feto  era  in  istato  di  semi-pntrefazioae,  ed  isaoi  intealini 
si  osservarono  in  varii  luogbi  di  colore  livido-oscuro.  Durante  Y  ultima  set- 
timana della  gravidanza  V  inferma  si  era  oltramodo  lagnata  d' insdita  sen- 
sibilità nel  basso  ventre  ed  era  rimasta  molto  inquieta,  singolarmente  gia- 
cendo. Negli  ultimi  tre  mesi  esisteva  nn  malessere  assai  incomodo  e  co- 
stante. (Boston^  Medicai  Magaz.  Jul   i833^. 

XX.    C4SO    SnfGOLABB   DI    ATASSIA    YAOIIfALB,    B  DI  MAHCAUXA  D*  OTEBO 
OSSERVATO   DAL    DOTT.    MaCFARLANB    DI    GlaSGOW. 

Questa  osservazione  venne  offerta  al  Dott  Bfacferlane  da  una  donna 
di  10  anni,  la  quale  fino  dall'anno  suo  decimosesto  pativa  frequenti  emor- 
ragie dal  naso,  in  epoche  e  periodi  irregolari,  e  non  era  mai  stata  me-^ 
struata.  Da  un  anno  erasi  maritata.  Esplorata  dalK Autore,  vi  trovò,  che 
alla  profondità  di  un  mezzo  pollice  ed  al  suo  orificio  superiore  era  la  va* 
gina  chiusa  da  una  sostanza  compatta  e  muscolosa.  Le  pudenda  estem« 
erano  ben  conformate;  l'uretra  regolare,  la  clitoride  assai  piccola.  Le  mam- 
melle erano  pure  ben  oostitnite ,  e  non  vi  mancava  nemmeno  V  istinto  ses- 
suale. Si  procedette  all'operazione  per  liberarla  dall' atresia  vaginale;  ma 
il  risultamento  riuscì  infruttuoso,  stantechè  la  parte  superiore  della  vagi- 
na era  nel  termine  assolute  dell'espressione  chiusa  dagl'  involncrì  addo* 
minali.  L' inferma  (n  alcuni  giorni  dopo  assalita  da  peritonitide ,  per  cni 
morì  nel  nono  giorno  dopo  dell'operazione.  Le  ovaja  e  le  trombe  FaUop> 
piane  erano  ben  conformate  ;  ma  in  luogo  dell'utero  non  si  rinvenne  che  mi 
pezzetto  di  tessuto  cellulare  della  grandezza  d*  una  nécciuola.  E  qnì  è  mt^ 
ritevole  di  considerazione  lo  sviluppo  normale  delle  parti  esterne  della  gei- 
nerazione  non  che  delle  mammelle,  ciocchi  dipendette  al  certo  dalW  svh 
lappo  delle  ovaja.  (Froriep  Notìzen  ce.,  N.  874^  May  i834> 
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XXI.  HÈMOmiA  JIOPRA  IL  EESrAVRAMCTftO  DEL  PBRIirCO  VE*  CASI  DI 
DITISIOHB  O  DI  AOTTURA  COMPIUTA  DI  QUESTA  PARTE,  DEL  SIO.  PROFES- 
SORE  ROUX  ;   B  GIUNTA   DI    UN  CASO  ANALOGO  DEL  DOTT.  CaRLO  BlAGOTI    DI 

Pistoia  9  b  di  riflessioni  del  dott.  Asson. 

L'Autore  di  questa  Memoria  latto  alcun  cenno  delle  cagioni  onde  suole 
dcrìvare  la  dWisione  del  perineo ,  cioè  gli  sfoni  del  parto,  T applicàxione 
nule  operata  del  forcipe,  un'ulcera  cancrenosa  o  la  cancrena  stessa,  una 
ferita  massi namente  dopo  la  male  eseguita  operazione  di  fistola  ;  ùtto  cenno 
de'yarii  gradi  che  può  avere  la  stessa  di?isione  del  perineo,  de'  quali  al- 
cuni sono  suscettibili  di  naturale  guarigione,  prende  in  considerazione  spe- 
ciale il  caso  di  lacerazione  compiuta  del  perineo,  che  estendasi  a  una  por-^ 
iÌMie  del  tramezzo  retto-yaginale. 

In  questo  caso,  ove  non  ha  mai  luogo  la  naturale  riunione,  STani- 
see  ogni  traccia  di  perineo,  e  l'ano  e  la  Tulva  formano  una  sola  apertura 
profonda,  coi  margini  o  diritti  o  irregolari  vestiti  di  un  tessuto  mucoso: 
talché ,  per  quanto  poco  la  divisione  si  estenda  al  tramezzo  retto-vaginale , 
la  parte  inferiore  del  retto  e  della  vagina  formano  una  specie  di  vera  doa* 
ca.  Se  qnesto  vizio  non  impedisce  alla  donna  il  poter  ingravidare  e  ancor 
partorire,  le  reca  altre  infinite  molestie;  1'  uscita  o  continua  o  spesso  ri- 
petuta e  quasi  involontaria  delle  fecali  materie  per  la  lacerazione  dello 
sfintere,  di' è  poi  in  maggior  grado  se  queste  sieno  molli  e  ancor  pia 
se  liquide.  Da  dò  la  necessità  di  vivere  quasi  sempre  nella  solitudine , 
onde  la  tristezza  profonda,  la  perdita  ddla  salute  e  della  giovanile  fre- 
schezza. 

n  primo  caso  di  sutura  al  perineo  tentata  in  simile  caso  per  recare 
rimedio  a  tanta  molestia  lo  si  ha  dal  Guillememeu,  che  adoprò  con  felice 
successo  la  sutura  intercisa.  Piii  tardi  Moriceau,  Lamotte,  Smellie  consiglia- 
rono di  porre  ad  opera  la  sutura  cruenta  al  perineo  senza  dire  però  d'averla 
mai  essi  stessi  eseguita.  Dimenticata  fino  al  termine  dell'ultimo  secolo,  fu 
a  quest'epoca  di  nuovo  raccomandata  da  Noel  di  Reims  e  da  Saucerotte  di 
I^nneviUe  ch'eseguirono  con  successo  la  cucitura  attorcigliata.  Seguendo  il 
costoro  metodo,  l'eseguirono  poi,  con  poco  felice  successo,  parecchi  Chi* 
mrghi  Francesi  :  fra  questi  li  Sig.  Dubois  padre  e  figlio.  Il  perchè,  eccet- 
tuate due  operazioni  di  sutora  dd  perineo  eseguite  con  buon  evento  Tona, 
S2  o  i5  anni  or  sono,  dal  Sig.  Dapuytren,  l'altra  da  M.  Montain  Chi- 
rurgo in  Lione ,  contraria  era  in  Francia  la  generale  opinione  dei  Chirur- 
ghi contro  questa  maniera  di  cura.  Al  cominciare  del  presente  secolo  era- 
no tuttavolta  favorevoli  ad  essa ,  e  s' adoperarono  a  richiamarla  dall'  obblio 
«knni  Chirurghi  Tedesdrì;  questi  sono  il  Marsinna,  il  Mentzer,  l'Osiander, 
Mprattotti  il  Diefienbach  di  Berlino.  Da  questi  or  l'una  or  l'altra  specie 
ài  sutura  è  raccomandata,  fuor  che  Yincmngliata,  Il  Dieffenbach  poi,  ad 
impedire  lo  stiramento  e  la  troppo  forte  distensione  ddle  parti  vicine  a 
^elhi  per  coi  passa  la  sutura,  raccomanda  come  necessarie  due  incisioni 
parallele.  Ila  dei  molti  casi  in  cui  il  detto  Chirurgo  ha  praticata  siflatu 
«perazione^  dne  soli  ebbero  felice  riuscita. 

Antol.  MSP.  Sbm.  n.  ti 
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li  Dott.  Ronx  hi  eseguiti  la  prima    yolta  qnesta  operazione  il  Gen- 
'  najo  del    i832  in  una  giovane  d'anni  22,  in  cui  la  compiuta  lacerasiont 
'   del  perineo  era  seguita  ad  un  parto  laborioso  o?e  era  stata  necessaria  Ta^v- 
plicazione  del  forcipe. 

Dopo  avere  legato  dall'una  parte  e  dall'altra  della  divisione  un  lem- 
bo di  cute  assai  sottile  di  figura  presso  che  quadrilatera,  lungo  da  un  pol- 
lice e  172,  a  due,  avvertendo  di  prolungare  alquanto  i  due  lembi  dall'ano 
verso  le  grandi  labbra,  perchè  l'apertura  della  vagina  ne  risultasse,  com- 
piuta la  cura,  piuttosto  angusta  che  troppo  ampia;  si  fece  ad  awiclnare 
ira  loro  le  due  labbra ,  rese  in  tal  modo  cruente ,  della  fenditura  esten- 
dentesi  al  tramezzo  retto-vaginale.  Quindi  le  abbracciava  con  mn  punto  di 
semplice  cucitura  ;  poi  applicava  la  sutura  attorcigliata  comprendendo  tutta 
k  spessezza  delle  due  labbra  con  quattro  aghi  situati  a  un  mezzo  pollice 
di  distanza  l'uno  dall'altro,  per  modo  che  il  punto  sì  della  loro  entrata 
e  sì  ^Ua  loro  uscita  fosse,  d'ambedue  i  lati,  lontano  nnr pollice  dalla  fen- 
ditura. Applicò  poi  i  fili  con  moderazione  stringendoli;  e  poi  addattò  dei 
pannolini  per  difendere  la  parte  dalla  pressione  degli  aghi.  Il  ^.^  giorno 
fu  levata  la  cucitura,  e  le  parti  parevano  unite;  ma  l'unione  non  era  che 
apparente  e  soltanto  formata  con  semplice  glutine:  da  poi  che  bei  presto 
il  perineo  assunse  l'aspetto  stesso  che  prima. 

Nel  seguente  Maggio  la  donna  si  sottopose  di  nuovo  all'operazione, 
nella  quale  alla  sutura  attorcigliata  fu  sostituita  V  incavigUata,  Fatti  ìli 
nuovo  cruenti  1  margini  della  fenditura,  all'inarca  come  nella  prima  ope- 
razione ,  furono  applicate  quattro  legature  per  mezzo  di  aghi  curvi  guidati 
d'una  parte  dall' infuori  al  di  dentro,  dall'altra  dal  di  dentro  all' infuori. 
Uno  dei  2  cilindri ,  eh'  erano  formati  con  2  pezzi  di  sciringa  di  gomma 
clastica ,  fu  posto  nelle  anse  che  i  fili  raddoppiati  costituivano  da  una  ban- 
da. L'altro  cilindro  fu  applicato,  alla  banda  opposta,  fra  i  capi  isolati  di 
tutte  le  legature:  poi  con  le  due  estremità  di  ciascun  filo  si  eseguì  sul  se- 
condo cilindro  un  nodo  semplice  strettissimo  che  fu  chiuso  da  un  altro  no- 
do. Si  volle  perfino  impedire  la  lieve  sporgenza  all' infuori  del  margine  e 
4a  non  compiuta  unione  di  essi  all'esterno,  cui  porta  questa  specie  di  sn- 
iura,  aggiugnendo  nei  diversi  punti  di  essa  alle  legature  principali  altre 
piccole  legature,  che  annodate  poco  fortemente  all'esterno  della  ferita  fecero 
le  veci  di  altrettanti  punti  di  sutura  semplice.  Levata  la  cucitura  al  7.^ 
giorno ,  se  ne  ottenne  l'effetto  bramato  :  locchè  attribuì  l'Autore  alla  sutura 
incavigliata  che ,  secondo  lui ,  presenta  a  petto  delle  altre  parecchi  vantaggi, 
che  si  riducono  ai  seguenti.  Si  può  con  gli  aghi  curvi  condurre  e  appli- 
care i  fili  profondamente  abbracciando  più  parti  che  non  facciasi  con  sem- 
plici aghi  diritti.  Si  ha  dai  fili  a  temere,  meno  che  dagli  aghi  lasciati  den- 
tro nella  sutpra,  la  troppa  pronta  divisione  delle  parti  cui  toccano  immedia- 
tamente: i  cilindri  esercitano  sopra  tutta  la  lunghezza  dei  lembi  della  fe- 
rita una  pressione  uguale  e  uniforme,  la  quale  si  opera  tanto,  e  fi»rse  piii, 
nelle  parti  profonde  che  nelle  superficiali,  talché  è  reso  impossibile  il  pas- 
saggio di  qualsiasi  liquido  tra  le  superficie  poste  a  contatto.  Non  si  ha  lo 
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•tìrtmeBlo  dei  nuirgiBÌ  dclU  ferita.    Qaiadi  riiMililità  delle  dae  inclsioai 
ptraUele  nccomiadate  dal  Dieffenbadi. 

Dei  5  casi  di  ditisiooe  compiata  al  perineo,  cui  FAatore  allega,  e  in 
cai  oaò  la  satura  cruenta  nel  modo  descritto ,  4  sortirono  felice  eyento.  Uno 
solo  lo  ebbe  infelice.  In  questa  donna  la  divisione  del  perineo  dipendeva 
da  un'  operazione  di  fistola  all'  ano  comunicante ,  senza  dubbio ,  con  la  va- 
gina. Ma  vi  si  aggiungeva  enorme  e  compiuto  probsso  del  retto  con  diar- 
rea e  altri  segni  di  flogosi  al  tubo  intestinale.  Dopo  aver  cercato  mode- 
rarla con  la  quiete  e  con  addaltati  rin^dii,  l'Autore  eseguì  l'operazione 
nella  quale  bisognarono  4  legature  (mentre  d'ordinario  bastano  tre)  per  l'al- 
largamento indotto  nella  divisione  del  perineo  dal  protasso  del  retto.  So- 
praggiunse  febbre,  diarrea,  dolore  al  ventre  in  ispecie  sotto  la  pressione > 
gran  debolezza.  Le  parti  comprese  nella  cucitura,  anzicbè  turoelarsi  per  buo- 
na infiammazione  adesiva,  si  avvallarono.  Si  esulcerarono  i  punti  di  sutura 
jdando  ancbe  luogo  al  passaggio  dì  materia  diarroica.  Fu  levata  al  7.^  giorno 
la  cucitura:  il  giorno  dopo  le  parti  si  mostravano  affatto  disgiunte:  il  giorno 
dopo  ancora  l' inferma  morì. 

In  tutti  gli  altri  casi  la  flogosi  fu  sempre  ristretta  a  quel  grado  ck'c 
necessario  per  l'immediata  adesione  né  più  ne  meno;  né  si  manifestarono 
gravi  sintomi  d'altra  natura.  Bensì  la  vagina  è  sempre  sede  d'un  flusso  pu- 
rìfi>rme  copioso  cbe  ricerca  spesso  infezioni  di  liquido  ammolliente.  Quando 
non  si  possa  contare  sul  benefizio  di  una  naturale  costipazione  dell'  ^no 
bea  prolungata,  è  uopo  osare  nn  qualcbe  minorativo  per  ammollire  le  ma- 
terie fecali. 

Sempre,  «  per  la  stretta  anione  delle  cosce  o  per  Io  stato  di  flussione 
in  tutte  le  parti  che  circondano  il  meato  urinario  alla  quale  prende  parte 
U  meato  stesso,  avviene  dopo  l'operazione  la  ritenzione  dell'orina  che  ri- 
chiede  il  cateterismo.  L'Autore,  a  prevenire  tale  inconveniente,  crede  ben 
latto  l'osar  la  sciringa  a  permanenza. 

Una  solcatura,  simile  a  quella  che  risulla  dall'operazione  di  una  fi- 
ttola, suol  rimanere  presso  l'ano  per  qualche  tempo;  ma  poi  ancor  que- 
sta svanisce.  In  pari  modo,  per  quanta  cura  si  adoperi  a  fine  di  avvici- 
nare bene  i  bordi  liberi  del  tramezzo  retto-vaginale  e  attraversarli  eoa 
ono  dei  fili  della  sutura,  bisogna  molto  tempo  anzi  che  sia  tolta  aftatla 
ogni  comooicazione  fira  il  retto  e  la  vagina;  per  la  quale  continuano  a 
farsi  strada  dei  gis  intestinali  e  ancor  delle  feccie  semprechè  sieno  liquide; 
ma  a  poco  a  poco  l'apertura  si  restringe  affatto  0  diviene  sì  angusta  da 
permettere  solo  a  quando  a  quando  l'uscita  di  piccolissima  quantità  di  gas. 

La  prima  donna,  cui  l'Autore  sottopose  all'operazione  indicata,  datasi 
ai  con)ogali  amplessi,  ne' quali  il  marito  trovò  per  qualche  tempo  difQcoltà 
ad  entrare  in  vagina,  ingravidò  appena  passato  l'anno  da  cbe  s'era  esposta 
all'  operazione.  Elia  poi  ha  partorito  naturalmente  ;  e  il  perineo  reintegrato, 
senza  subire  b  mìnima  lacerazione,  ha  resistito  mirabilmente  agli  sforzi 
del  partou 

In  tutti  i  casi  addotti  dall'Autore  la  sutura  nou  fu  praticata  a  lacc- 
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razione  recente,  ma  solo  dopo  alcuo  tempo,  qtuodo  i  margini  della  drmioB« 
s' erano  separatamente  agglutinati.  L' Autore  non  è  persuaso,  che  la  si  deblM 
mai  intraprendere  a  lacerazione  recente,  perchè  la  distensione  violenza  ch« 
hanno  sostenuto  le  parti  dietro  gli  sibrzl  d' nn  parto  laborioso  le  rendt 
disposte  a  contrarre,  per  cagione  della  sotnra,  una  fortissima  infiammazione 
che  potrebbe  essere  fatale.  Inoltre  lo  scoio  dei  lochi i  impedirebbe  l'esatta 
unione  delle  parti;  né  sarebbe  d'altro  canto  prudente  cosa  lo  esporre  nna 
donna  addivenuta  per  lo  stato  di  puerperio  così  sensitiva,  che  ogni  lieve 
emozione  può  aver  li  più  tristi  effetti,  esporla,  dico,  ad  un'operazione  si 
lunga  e  s\  dolorosa ,  com'  è  la  descritta. 

U  Sig.  Roux  ha  reso  un  vero  servigio  alla  Scienza  mettendo  in  mag* 
gior  luce  e  migliorando  ancora  nn'  operazione  diretta  a  ridonare  il  buon  es- 
sere fisico  e  morale  ad  alcune  disgraziate  femmine:  e  speriamo  anche  boi 
con  lui ,  che  sarà  questa  per  divenire  pia  comune  è  più  sicura  traile  mani 
dei  Chirurghi  di  cosi  rara  ed  incerta  che  prima  era.  (GazeUe  Medicale  de 
Paris  ^  Janu.   i834^  —  (DotL  jisson). 

^g^unta  di  un  caso  analogo  del  Doti,  Carlo  Biagini  e  di  rifle9^ 
^ioni  del  DoU,  Asson, 

Ci  gode  di  poter  aggiugnere  all'estratto  della  Memoria  del  sig.  Ronx 
un'  osservazione  delio  stesso  proposito  di  un  Chirurgo  Italiano ,  del  Sig. 
Dott  Carlo  Biagini  da  Pistoja  (i). 

Una  donna  nell'età  di  27  anni  sostenne,  al  suo  primo  parto  awe> 
vuto  il  giorno  18  Febbraio  i834>  la  lacerazione  del  perineo,  La  levatri- 
ce stette  paga  al  raccomandare  lo  stretto  ravvicinamento  delle  cosce,  il  de- 
cubito sopra  l'uno  dei  fianchi,  e  la  nettezza.  Malgrado  questo,  la  cottura 
era  mantenuta  aperta  dal  passaggio  dei  lochii.  L'Autore  chiamato  a  consul- 
to la  sera  del  25  Febbraio  trovò,  che  la  lacerazione  dalla  commessura  vat* 
leriore  delle  grandi  labbra  si  estendeva  al  margine  anteriore  dell'  ano  com- 
prendendo porzione  della  parete  posteriore  della  vagina  e  lo  sfintere ,  e  pro- 
fondandosi molto  sulla  sostanza  del  perineo.  U  giorno  26  Febbraio  il  Dott 
Biagini  esegui  la  sutura  del  perineo  dando,  sopra  le  varie  altre  maniert 
per  eseguirla,  la  preferenza  ^\V incai^igUata.  Dopo  quattro  giorni  furono 
levati  i  fili  trovandosi  ben  riunita  la  ferita,  ne  vi  restando  che  piccolia- 
sima  e  superficiale  divisione  di  2,  0  3  linee  verso  il  margine  dell' ano  ;  la 
quale  si  fece  agglutinare  con  alcuni  tocchi  di  nitrato  d'argento.  È  da 
notare  che  la  stitichezza  del  ventre  riuscì  qui  di  molto  aiuto  a  qnesta  (a* 
cile  guarigione. 

Quest'  operazione  venne  senza  dubbio  eseguiU  dopo  pubblicata  la  Me- 
moria del  sig.  Ronx;  onde  ne  increbbe  il  non  veder  citato  il  nome  del 
benemerito  inventore.  Solo  questo  accenna  l' Autore ,  che  per.  quanto  è  a 
tua  notizia,  niuno,  almeno  in  Italia ^  l'aveva  innanzi  lui  praticata.  Dun- 
que, per  quanto  pare,  se  non  sapeva,  sospettava  almeno,  che  Coste  stata 

(I)  $■  d' n  CMO  di  laceniioM  del  pcriMo  cmit  eoa  la  nton  cneaU ,  del  Dott  Cirio  Ma- 
«imi  Pifloi%  1834,  8.« 
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csegmita  prima  £  lai  (bori  d'Italia.  A  noi  sarebbe  «omnia  gloria  e  vanto 
il  poter  proclamare  antrice  l'Italia  d'un'atil  scoperta.  Ma,  siccome  un 
Giornale  agli  altri  snoi  fini  deve  aggiagner  qnello  di  Tcnir  appareccbiando 
materiali  alla  storia  degli  avanzamenti  di  quella  scienza  o  arte  intorno  cui 
vem ,  uè  questo  è  possibile  fare  senza  vestir  T  insegna  d' una  rigorosa  im- 
parzialitliy  così,  quando  ce  ne  venga  o  sia  per  venircene  l'acconcio,  Ì^An- 
tologia  Medica  si  farà  uno  scrupolo  sempre  del  non  attribuire,  come  di- 
cesi, unicwmte  suum.  In  questo  poi  bramoemmo  (e  avremmo  il  diritto 
di  pretenderlo)  essere  imitati  dagli  stranieri. 

Ma  quello  cbe  ci  par  più  notabile  nell'operazione  eseguita  dal  Dott  Bia- 
gini  egli  è  cbe,  mentre  il  Chirurgo  Francese,  siccome  vedemmo,  consiglia  di 
non  dovere  adoperarla  mai  a  lacerazione  recente,  T  Italiano  1'  ha  posta  ad 
opera  appunto  quando  ancor  recente  era  la  lacerazione  medesima,  non  avendo 
così  avuto  uopo  di  far  precedere  all'applicazione  della  cucitura  la  cruentazione 
dei  margini.  Per  togliere  poi  o  scemare  l'impedimento,  che  doveva  venire  alla 
riunione  dallo  scolo  dei  lochii,  l'Autore  prese  partito  di  far  stare  la  donna 
costantemente  boHw^ 

Cosi  l'osservazione  del  Dott.  Biagini,  oltre  confermare  l'eccellenza 
del  metodo  di  sutura  proposto  dal  Dott  Ronx,  è  valente  a  scemare  quei 
timori,  che  il  Chirurgo  Francese  vorrebbe  inspirare  ne' Pratici  per  disto- 
glierli dall' usar  la  sutura  nella  lacerazione  recente:  e  questo,  per  vero  dirf, 
non  è  poco.  Infatti  posta  nel  piii  dei  casi  l' inutilità ,  gli  notata  dal  no« 
stro  Autore,  degli  altri  mezzi ,  non  eccettuate  le  liste  di  cerotto  agglutina- 
tivo,  per  riunire  la  lacerazione  del  perineo,  il  praticare  la  sutura  crueuta 
prima  che  i  lembi  si  sieno  separatamente  agglutinati,  si  che  non  sia  uo- 
po premetterne  la  dolorosa  cruentazione,  rendo  T  operazione  assai  piii  bre- 
ve, pili  semplice,  e  meno  spaventevole. 

XXU.  Emobbagia  letali  cìgioiiata  dalla  bottttaa  d'una  vaeicb 

DURANTE  IL  PAETO  ;  OsSERVAZIOJTE  DSL  SIG.  DOTT.    StBUDEL  DI  EsSLIVGEH. 

Quantunque  non  si  possa  render  conto  che  incompletamente  del  seguen^ 
te  caso,  credette  tuttavia  l'Autore  di  doverlo  render  noto  afBne  di  richia- 
mare l'attenzione  degli  Ostetricanti  sopra  di  «n  accidente,  che  senza  esse- 
re generalmente  seguito  da  conseguenze  funeste,  può  talvolta  cagionare  b 
perdita  rapidissima  della  partoriente. 

Una  donna  di  treni' anni  passati,  cbe  aveva  avute  due  gravidanze 
e  due  parti  precedenti  tatti  regolari  e  seim  sdcun  particolare  accidente, 
si  senti  sul  finire  della  terza  gravidanza  uscire  dalla  vagina  un  tumore 
molle,  cbe  la  levatrice  dichiarò  essere  una  grande  varice  puerperale,  per 
coi  prescrisse  una  cacciata  di  sangue.  Il  tumore  diminuì  con  questo  mes- 
IO ,  ma  non  dbparve  del  tutto  i  che  anzi  dopo  qualche  tempo  aumentò  di 
Tolume.  Del  resto  la  donna  stava  benissimo,  e  quantunque  il  Dott  Steudel 
witasse  di  frequente  un  fanciullo  nella  di  lei  casa,  non  la  sentì  mai  la- 
gnarsi di  veruna  sofferenza.  H  parto  seguì  il  suo  corso  naturale;  ma  di- 
scesa la  testa  del  bambino  nell' escavazione  del  bacino,  il  tumore  tutto  ad 
nn  tratto  si  ruppe,  e  ne  colarono  da  sei  in  sette  iibbue  di  sangue*  L'amp 
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malaU  diTcnne  debolissima  ;  le  toe  estrenià  sì  raffreddarono  e  fiui  collo 
svenimento.  Fa  tosto  chiamato  TÀutore  con  an  Ostetrica nte ,  ma  tutti  i 
tentativi  tornarono  inutili  per  richiamarb  in  vita.  Pendeva  fuori  della  va- 
gina il  sacco  vuoto  di  sangue  ^  che  anche  in  questo  stato  avrebbe  potuto 
contenere  il  pugno.  Si  applicò  il  forcipe  »  ma  siccome  questo  sdrucciolava 
ogu'ora,  ne  poteva  fissarsi». .si  ebbe  ricorso  alla  versione  che  trasse  al- 
l' istante  un  bambino  morto  con  spina  bifida  ed  occipite  interrotto  nel  suo 
sviluppo.  Non  ne  fu  fatta  Tauptosia. 

L'Autore  domanda  a  se  stesso,  se  la  varice  aveva  la  sua  origine 
neir utero  o  nella  vagina;  ed  adotta  T ultima  opinione,  perchè  nel  primo 
caso  la  rottura  avrebbe  avuto  luogo  sema  dubbio  più  prontamente  per  le 
contraiioni  dell'utero.  Chiede  in  seguito  quale  sarebbe  la  condotta  da  te- 
nersi in  casi  consimili  prima  del  parto.  Sarebbe  mai  prudente  di  apcire 
una  varice  cotanto  grande  prima  del  parto ,  oppure  di  farne  all'  uopo  la 
legatura?  Ciò  sarebbe  indicato  solo  allorquando  il  tumore  avesse  origine 
nella  vagina  e  non  nell'utero.  £  non  lo  si  potrebbe  diminuire  colle  mi- 
gnatte e  col  bagno  fireddo?  L'Autore  lascia  ai  Pratici  il  decidere  la  qui- 
stione.  (Medicin.  CorrespondeniblaU  etc.  iS3^). 

XXÙL  Tracheotomia  feùcbmentb  eseguita  ut  un  bambino  di  undici 
MBSi;  Caso  esposto  dal  dott.  A.  Michablis. 

Etano  stati  posti  in  bocca  al  bambino  dei  nocciuoli  e  dei  pezxi  di 
pomo,  quando  gli  sopravvenne  un  colpo  di  tosse  violenta  con  difficoltà  di 
respiro.  La  espiraxione  si  fece  oltramodo  difficile;  l'alito  assai  veloce  e 
congiunto  ad  uno  strepito  ;  talvolta  s' arrestava  all'  improvviso  come  se 
chiusa  una  valvola  ne  fosse  impedito. del  tutto.  La  tosse  era  però  rara. 
Emetico  e  mignatte  non  diedero  risultamenti  durevolL  Cinque  minuti 
dopo  l'accesso,  e  due  ore  circa  dall'avvenimento  fu  (atta  l'operazione.  U 
bambino  era  privo  de'  sensi  e  senza  moto.  Siccome  era  assai  grasso,  il 
taglio  della  cute  venne  prolungato  fino  allo  stemo,  e  furono  tagliate  le 
cartilagipi  superiori  della  trachea.  Il  taglio  lungo  5-6  linee  restrignendosi 
£icilmente,  si  dovette  formare  una  vahola,  verso  la  parete  sinistra,  di- 
partendosi dall' agolo  superiore  delia  ferita,  per  la  quale  passò  tosto  l'aria 
liberamente.  Venne  posto  nella  ferita  un  tubo  ricurvo  di  penna,  e  dopo 
di  avere  levata  una  quantità  di  muco  sanguinolento,  il  bambino  respirò 
liberamente  e  bevette  poscia  avidamente  e  senza  interruzione.  Dopo  mez- 
z'ora si  cercò  di  togliere  il  tubo,  ma  non  si  riuscì.  Era  inutile  d' intro- 
durvi la  cannuccia.  Nel  giorno  susseguente  fu  coperta  la  parte  superiore 
della  ferita  con  un  «empiastro  ;  verso  le  due  ore  di  notte  successe  un  vee- 
mente aaesso  di  soffocazione,  il  quale  fu  tosto  superato,  ed  il  bambino 
sembrò  sollevato.  Allorché  si  tolse  l'empiastro,  si  rinvenne  nella  ferita  uu 
pezzo  di  nocciuolo  di  passabile  grandezza.  Nelle  due  notti  antecedenti  e 
in  quella  del  giorno  appresso  si  osservò  un  violento  accesso  febbrile;  ma 
bentosto  lo  stato  del  bambino  migliorò  e  guari  in  breve  perfettamente. 
(Pfaffly  Milheilungen  aus  dem  Gcbiete  iier  Medicina  Cldiw^  und 
Plèon/utcie^  1834  >  /•  Mest.) 
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AlfNALI    OTTALMOLOGICI 

ESTESI 

DAL  DOTTORE  L.  PAOLO  FARIO 

MEDICO-OCULISTA    IIT   YBIIEZIA 


ÀmroTAziorn  fkattcbe  sulle  malattie  degl'occhi  raccolte  ed  ordinate 
DA  Giovambattista  Quadri  nella  R.  Scuola  Clinica  di  Napoli;  Z/- 
hro  Quarto  in  cui  si  dà  conto  dei  lavori  deW  anno  scolastico  1819 
e  si  espone  un  trattato  sidt  Ojìalmiatrùij  Napoli  i83o^  4***  ^'*  *^ 
tavole  in  rame  in  nero  e  a  colori. 

Nei  passati  Numeri  àeW  Antologia  Medica  abbiamo  anniiiiziato  esser 
Tenato  alia  loce  sino  ^l  i83o  il  Libro  ifuarto  delle  Annotazioni  pnu 
fiche  sulle  malattie  degT  occhi  del  Prof.  Quadri y  e  abbiamo  già  ùtto 
avrisati  i  nostri  lettori,  cbe  l'opera  di  cai  parliamo  ci  era  Tenuta  di  Na- 
poli allora,  e  ciò,  probabilmente  per  la  difficoltà  del  commercio,  librano 
cbe  Vba  tra  quel  paese  e  il  nostro,  come  tatti  sanno,  per  la  qnal  cosa 
noi  eravamo  qoasi  nella  credenxa ,  che  quel  libro  fosse  stato  dall'  Autore 
promesso  bensì,  ma  non  ancora  stampato.  Egli  è  per  questa  ragione,  che 
noi  crediamo  opportuno  di  tener  l'opera  del  Prof.  Quadri  siccome  per «01 
recente,  poiché  di  recente  affatto  fu  sparsa  e  conosciuta  fra  noi. 

Egli  è  già  da  molti  anni,  che  quel  chiarissimo  Professore  intende  a 
pubblicare  un  corso  completo  d'  Ottalmologfa  pratica  ^  e  ne  sono  già  per 
lo  addietro  comparsi  yarii  brani  in  altrettanti  yolumi  simili  a  questo  di  cui 
abbiamo  parola,  ì  quali  si  potrebbero  dire  Prospetti  clinico^ttalmologici 
se  non  contenessero  anche  molte  dottrine  pratiche  sulle  malattie  e  sulle 
operaxioni  oculari.  I  tre  primi  libri,  che  l'Autore  ha  pure  intitolato  An- 
notazioni pratiche y  sono  oggimai  conosciuti  doyunque  per  modo,  che  noi 
crediamo  inopportuno  il  farne  alcun  cenno.  Gioverà  piuttosto  che  veggano 
i  nostri  lettori  un  compendio ,  il  più  breve  possibile ,  del  quarto  libro ,  dal 
quale  appunto  ci  studieremo  a  raccorre  tutte  l'idee,  tutti  i  pensamenti 
del  esimio  Autore,  presentandoli  tali  che  sono,  e  lasciando  al  lettore  che 
ne  giudichi  per  sé  medesimo ,  non  credendo  esser  noi  da  tanto  da  portar- 
ne sicura  sentema.  NondioMUo  non  intralaseieremo  di  mostrare  a  quando 
a  quando  l'avviso  di  cui  potremmo  essere,  e  ciò  colla  stima  e  col  rispetto^ 
che  dobbiamo  a  quel  insigne  Professore. 

Non  crediamo  affatto  necessario  all'  utilità  ddla  Scienza  che  i  nostri 
lettori  sappiano  il  nome,  il  cognome  degli  studenti;  il  nome,  cognome, 
età,  paese  ec  di  tutti  gl'ammalati  della  Clinica  del  Prof.  Quadri,  e  per 
soprappiii  anche  quello  di  tutti  i  così  detti  oftalmici  ambulanti.    I  quali 
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nomi,  cognomi  ec  disposti  in  ben  ordinate  esatlissime  'tabelle  Decapano 
tolte  le  prime  23  pagine  del  volarne.  A  ciò  siegue  un  TrcUUUo  d'OfìnU 
mialday  il  qnale  ha  principio  colla  Paiolata  generale  sulle  forme  e  su 
varie  distinzioni  dell' of tal jn^,.  In  qoesto  Capitolo  il  Prof.  Qaadri  si  stu- 
dia a  persuaderci  non  essereìo  btato  cronico  dell'ottalmia  ano  stato  vera- 
mente d' infiammazione ,  ma  anzi  non  averne  cbe  l'  apparenza.  Ci  vool  av- 
visati, che  la  distinzione  che  sool  Csirsi  da  certi  Pratici  nei  doe  periodi 
Tono  chiamato  oftalmUide  e  T altro  oftalmia ^  per  indicare  col  primo  di 
questi  vocaboli  1b  stato  acutissimo,  col  secondo  lo  stato  acuto  semplicemente 
del  morbo,  è  sottigliezza  d'aversi  in  niun  conto,  perchè  ne  sono  incerti 
e  troppo  indeterminati  i  confini. 

Premesse  queste  due  generali  nozioni,  definisce  cattedrattcamente  V  ottal- 
mia  di  questo  nodo:  dessa  è  imo  stato  irregolare  del  sistema  sangid^ 
gno  dell'occhio  per  cui  il  srmgiie  a  la  linfii  mostrasi  d'un  modo  ir- 
regolare entro  i  tessitd  di  quest'organo.  E  so  questa  definizione  non 
oseremo  pronunziare  ciò  che  veramente  sentiamo  poiché  non  si  crediamo  da 
tanto.  Ma  non  ci  par  difficile,  che  taluno  potesse  vedere  in  questa  modo 
^i  definire  non  essere  abbastanza  distinta  V  infiamuMizione  oculare  dall'  ec* 
chimosi ,  dalla  congestione,  dal  fango  ematode ,  dai  versamenti  linfiitici  che 
formano  l'albugini  e  le  nuvolette.  I  quali  morbi  abbenchè  mostrino  palo- 
semente  uno  stato  irregolare  del  sistema  sanguigno ^  abbenchè  mostrino^ 
che  la  lin£ai  sia  in  uno  stato  irregolare  nei  tessuti  delt  occhio  sono  però 
tutt' altro  che  infiammazioni,  perciò  tutt'altro  che  oftalmie. 

Definita  così  V  ottalmia ,  V  Autore  ne  accenna  cinque  specie  à* esteme 
t  sono:  i.^  L'infiammazione  della  congiuntiva,  ottalmia  semplice.  ^.^  La 
infiammazione  delle  sole  glandule  meibomiane ,  ottedmta  catarrale  sem» 
pUcCj  o  flusso  palpebralpuriforme.  "ò.^  L' infiammazione  simultanea  del- 
la congiuntiva  e  delle  glandule  meibomiane,  ottalmùt  hlennorroica ,  od  o^ 
talmo-bUf otorrea.  4*^  L' infiammazione  della  glandola  lagrimale,  la  dacrio- 
stitide  secondo  l' Autore ,  e  secondo  altri  la  dacrioadenite.  5.^  L' infiam^ 
inazione  dei  follicoli  mucosi  del  sacco  lagrimale,  blennorrea  del  sacco ^  la 
quale ,  dice  il  Professore^  è  per  lo  più  conseguenza  dell'ottalmo-blennorrea. 

Vedremo  ora  cbe  sette  sono  l' ottalmie  inteme  ^  cioè  la  Comèite  y  U 
Sclerotitey  V  Trite,  la  Coroùe,  la  Retinite^  U  Jaloitey  la  CristaUoite , 
le  quali,  dice  l'Autore,  ponno  essere  tanto  acute  che  croniche.  FinaloMnte 
accenna,  come  a  guisa  d'appendice,  un'  altra  ottalmi'a  che  colloct  fra  le 
inteme  ed  è  V  ottàlntia  traumatica  ^  la  quale  deriva  principalmente  da 
lesioni  organiche:  però  in  alcuni  casi  deriva  in  gran  parte  da  cause 
inteme  o  da  qualche  alterazione  della  cute  o  dello  stomaco  o  dd  si- 
stema arterioso  y  che  portano  maggiore  sviluppo  iT  ottalmia.  NeHa  qval 
definizione  dell'  ottalmia  traumatica^  schiettamente  noi  confessiamo  di  non 
intendere  l'Autore^  poiché  non  bastiamo  «  comprendere  come  nn  mor- 
bo trasmatito  possa  pihodarsi  da  cause  inteme.  Poco  dopo  saviamente  d 
ammonisce  a  non  tenere  gl'esiti  dell' ottalmSa  o  i  gradi  della  niedctiiwi 
come   altrettanti   morbi   distinti   e  per   se.   Enumera  poi  tutti  qnesli    eti» 
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oMfctè  abbatUua  aoU  ad  ogai  pratico  d' otulmologia.  Solanente  credia- 
WÈù  opportSBO  il  Botare  cuè€  il  Prot  Quadri  accemii  gli  aicesti  dell'iride^ 
i  loro  fCfaaaeMti  pcrdeati  stile  casere  aatcriort  e  posteriore,  come  quel- 
li che  fitfoso  da  aolta  aegati»  e  dallo  Scarpa  Medesiiao.  I  quali  aaoesti 
dell'inde  iWaao  fodulo  «oi  p«re  sella  Cliaica  ocalistica  del  aoatro  ye^ 
Mfalo  iiacetro  il  Prot  Torrctial 

L'Autore  parla  itt  appreiio  deUe  cause  prcdispoBeati  all' ottalmùu 
m  Noi  bea  tappiaaM,  dic'eglii  cke  qaaluaque  locale  alterasioae,  che  s'av; 
Tidai  alla  Cwnaa  ddlo  stato  aMurboso»  serre  a  predisporre  l' orgaao  alla 
Malattia.  Perciò  la  viva  laee»  il  aM>to,  la  polvere  ec  produoendo  uo'  af- 
laeaia  di  saagae  aegli  occhi  prcdiipoagoao  all'  ottaloiia.  n  Ma  a  vero  dire 
tatto  queste  caase  seaibrenaBO  piuttosto  occasionali  che  ^redisponeatl,  e 
potrà  esser  talano  cai  aaco  aoa  vada  a  saagae  il  uiodo  eoo  cui  è  definita 
li  /mdispoihkme^  sol  che  boi  vogliaoM)  lasciar^  che  giudichiao  i  nostri 
lettori 9  ai  qaali  coatiaaefeflM  a  dire,  che  l'Autore  ordiaa  in  quattro  clas- 
si le  caase  prassiMe  dell' oltalaia.  Nella  priau  classe  poae  le  zavorrali^ 
Beila  seconda  le  numaiiche,  aella  teraa  le  ttaumadckc,  e  nella  quarta 
le  €onkMff09e,  le  quali  cause  tutte  potrebbero  a  quanto  ci  sead>ra  cagio- 
Bare  aa'oltalai&  a  qael  aiodo  aicdeaimo,  che  la  possoao  destare  la  luce, 
il  BMto»  la  polvere  ec,  cause  tutte  cai  l'Autore  poco  sopra  ha  già  aor 
verato  licceaie  prcdispoaeati  »  au  che  potrebbero  aver  luogo  benissiao  fr^ 
le  prossiaMy  e  precisaoMate  fra  le  trauautiche. 

SieguoBo  dappoi  alcaai  ceaai  sali' ottalmia  cosa  detta  castrense  »  di 
cai  ae  soao  caase  priacipali  le  abitasioai  in  luoghi  umidi  e  paludosi,  e 
le  alterne  viceade  della  teaipetataia  e  dell'  ataiosfera.  Infatti  dice  l' Auto- 
re »  che  in  qae'casi  ia  cai  si  provvide  cautameate  a  toglier  tosto  quelle 
aase  priacipali  il  oMirbo  innediataneate  decrebbe,  Eccooe  inlatti  una  pro; 
va  colk  steise  parole  del  Prof.  Quadri:  *«  U  male  era  così  proponionato 
al  grado  d'aaudità  delle  sale,  che  hacoatato  ^S  oiulmid  sopra  loo  gto- 
vaai  iB  qaeile  ch'eraao  dalla  parte  deUa  OMriaa,  e  34  per  ogni  loo  in 
qaelle  sale,  che  rigaavdavano  la  parte  oppose,  e  soltanto  a5  per  loo 
dvca  BeUe  sale  poste  al  eentro,  che  aono  le  più  risparmiate  dall' umidità,  n 
E  BOI  aUiaoNi  trascritto  k  stesse  parole  dell'Autore  per  mostrare  quanto 
egli  abbia  saputo  disdagaere  l' iaflàeaaa  deUe  caoK  morbose ,  e  come  nt 
aJbbìa  calcolate  k  gradasioai. 

Mastra  ib  segaito  come  k  condizioni  specifiche ^  ossia  i  .veleni^  o, 
come  éboevano  i  nostri  antichi  j  le  discrasie  propalino  gli  organi  alla 
attlaltta  svikppaado  ia  essi  sotto  la  forma  S  sanità  apparente  una 
maiattia  mvìsik'k  cVe^  chiama  microscopica.  Così  La  bleanorragia 
BKtrak,  la  aififide,  l'idragireii,  k  scrolob,  k  rachitide,  gl'esantemi  ec. 
lasciano  Beli'  orgaaismo  k  condisioBO  specifica ,  che  prepara  l' occhio  all'ot- 
talmsa;  fnadi  abbisogasao  gì'  individai  di  cure  interne  assai  pia  che  delk 

Tallo  dh  ^  haevcawnte  lèbiaoM)  esposto  serve,  diremo  così»   di 
AifToi.  MBP.  Sem.  II.  12 
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trattato  preliminare,  al  qnale  tiene  dietra  on  trattato  sullo  siato  morboso^ 

o  come  noi  diremmo  sulla  condizione  patologica  delle  varie  otialmie. 
Con  CIÒ  l'Autore  entra  veramente  in  materia,  e  comincia  a  mostrarci  co- 
me nell'ottalmfa  semplice,  ossia  nella  prima  specie  di  quelle  ottalmie  che, 
come  abbiam  veduto  poco  sopra  diconsi  esteme,  la  condizione  patologica 
o  lo  stato  morboso  stia  nella  sola  congiuntiva  e  nelle  glandule  del  Mei- 
bomio.  E  in  ciò  devia  alquanto  dalla  primitiva  sua  divisione  delle  ottal- 
mie  esteme,  nella  qaale  Tinfiammazione  delle  glandule  della  congiuntiva  e 
delle  glandule  del  Meibomio  aveva  stabilito,  d^e  formasse  la  così  detU  ot- 
talmia  blennorroica.  Nell'ottalmia  semplice  non  v'hanno  dolori  nel  globo 
dell'  occhio  ne'  a  suor  dintorni ,  dolori  cbe  insorgono  tosto  o  cupi  o  lanci- 
nanti quand'abbia  luogo  la  sclerotite,  l'irite  ec,  ossia  una  di  quelle  ot- 
talmie  che  dJconsi  inteme,  Chiama  quindi  ad  esame  lo  stato  del  sistema 
vascolare  della  congiuntiva  in£amnn^  e  stabilisce,  jche  l'arrossamento  di 
questa  membrana  avvenga  non  già  pel  versarsi  del  sangue  per  entro  al 
tessuto  celluioso  di  lei,  ma  per  la  circolazione  non  naturale  del  sangue 
stesso  entro  i  vaselliui  sanguigni  e  sierosi,  osservando  cbe  se  la  cosa  fosse 
altrimenti  ne  dovrebbe  seguire  la  suppurazione.  Ma  oltre  a  ciò  assicura, 
che  le  osservazioni  microscopiche  mostrano  come  il  sangue  circoli  veramen- 
te nei  vasellini  della  congiuntiva  infiammata  e  non  altrimenti  nel  tessuto 
celluioso.  Così  avviene  che  penetrato  il  sangue  nei  follicoli  meibomiani ,  molto 
siero  trapelli  dalle  loro  pareti  e  l'occhio  divenga  umido  e  lagrimoso. 

SublIiU  così  la  seàe  della  condizione  patologica^  subiliu  la  forma 
morbosa,  e  11  modo  con  cui  avvengono  i  cangiamenti  patologici  della  con- 
giuntiva e  delle  glandule  deL Meibomio,   nell' ottalmia  semplice,    l'Autore 
jprogredisce  alle  vedute  terapeutiche,  e  crede  che  nell'ottalmia  sem(4ice  gli 
ammollienti    e  i  debilitanti  sleno  riprovevoli,   ma  sieno   utili   invece   quei 
mezzi  che  servono  a  respignere  il  sangue  da'  vasellini  infiammati.  Con  ciò 
pare  a  noi  che  si  voglia  considerare  adatto  meccanico  11  processo  dell' in- 
fiammazione, e  non  possiamo  credere  che  il    laudano   dell'Autore,  che  la 
pomata  del  Janin    di    cui  Terrebbe  si    usasse    in    tal    casi,    gioverebbero 
mai    nello  stato  veramente  infiammatorio  di   que'  vasellini,    ne'^  quali    si 
favorirebbe  anzi    con   quésti    mezzi   l'afflueiiza    sanguigna:   e  l'irritazione, 
e  lo  stimolo  prodotto  dal  laudano  o  dalla   pomata   di    Janin   richiamereb- 
Ce  piuttosto  nuova  copia   di   sangue  *  anziché   respignerb.   Lo    stesso    Pro- 
fessore non  molto  dopo    infatti    soggiunse,   cbe    se  nell'infiammazione   si 
feccia    usa    frequente,  del   suo    medesimo    laudano   (  per  quanto  lo  si  vo- 
glia  pure   poco    irritante    o    stimolante),    l'ottalmia  estema  cessa   bensì, 
ma  s'accresce  invece  Tirlte.  Ciò  a  parer   nostro    vnoL  dir   lo   stesso  che 
coli' uso  del  laudano    può   bensì   cessar   qualche   fiata    l'esterna   ottalmia, 
^uell'ottalmia  cioè  che  per  ^  medesima,  lasciata  alle  forze  della  ^la  na- 
tura, probabilmente  goarirebbe  assai  meglio  e  in  minor  spazio  di   tempo; 
ma  vuol  dire  altresì  che  il  laudano  e  la  pomata  del  Janin  lungi  dal-sa« 
nare  l'infiammazione  viva  e  radicata  dell'iride,  anzi,  per  confessione  deU 
i*  Autore,  s' accrescono ,  Inn^  cioè  dallo  scacciare  il  sangue  dai    vasellini 
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inGaimnati^  ne  aumentano  invece  T  afflusso.  E  ciò  abbiamo  voluto  dire  per- 
chè siamo  interamente  e  perfettamente  persuasi  e  convinti,  che  il  laudano 
e  la  pomata  del  Janin  non  guariranno  mai  un'  infiammazione  grave  eA 
acuta,  ma  li  guarirono  pkittosto  rimedi i  d'opposta  natura. 

Queste  sono  le  principali  idee  che  si  possono  raccogliere  intomo  al- 
la prima  specie  dell' ottalmie  esterne,  intorno  cioè  all'ottalmia  semplice. 
La  seconda  specie  abbiamo  veduto  essere  il  flusso  palpebrai  poriforme; 
la  cui  sede  o  condizione  patologica  sta  nelle  sole  glandole  roeibomiane. 

Comincia  l'Autore  dall' accennare  il  modo  di  sviluppo  del  male,  le 
cause  predisponenti  ec,  e  parla  d'un  segno  patognomooico  del  flusso  pu- 
rifohne  grave,  ed  è  il  rossore  della  cute  in  vicinanza  agli  angoli  delle  pal- 
pebre. Consiglia  anche  in  tal  caso  il  suo  laudano  e  la  pomata  del  Janin 
conie  i  soli  rimedii  da  doversi  impiegare  utilmente,  e  ci  vuol  perfino 
dar  la  formula  esatta  del  discorso  che  tiene  ei  medesimo  a  persuadere 
e  a  convincere  i  suoi  ammalati  dell' utilità  del  suo  laudano,  la  qual  for- 
mula noi  trascriviamo  fedelmente  perchè  i  nostri  lettori  possano  formarsi 
nna  giusta  idea  del  libro  del  chiarissimo  Professore.  Dessa  è  la  seguente: 
<«  Queste  medicine  faranno  scattti;ire  colle  lagrime  il  cattivo  umore  che 
tormenta  i  vostri  occhi,  e  dopo  starete  meglio  perchè  le  palpebre  prender 
ranno  vigore,  m 

£  dell'avviso  col  celebre  Beer  che  la  blennorrea  del  sacco  lagrimale 
non  è  costantemente  l'effetto  del  flusso  palpebrai  puriforrae,  ma  che  può 
esistere  la  blennorrea  primitiva  del  sacco  senza  che  v'abbia  malauia  catar- 
rale neUe  palpebre;  come  del  pari  potrebbero  esistere  questi  due  morbi 
simultaneamente.  La  pomata  del  Janin ,  secondo  l'Autore,  è  in  tal  caso  il 
rimedio  piii  utile:  che  se  talvolta  applicata  non  giova ,  egji  è  perchè  noA 
può  penetrare  addentro  nel  sacco,  nel  quale  se.  si  potesse  portare  la  pomata 
o  la  pietra  infernale,  la  cura  sarebbe  facilissima.  Nel  caso  di  fistola^  aper- 
to il  sacco,  introduce  uno  stuello  di  fiUccie  nelle  quali  dopa  alcuni  giorni 
avviluppa  un  pezzetto  di  pietra  infernale]  del  peso  di  due  o  tre  grani» 
Talvolta  nel  caso  che  trovisi  chiuso  assolutamente  il  canale  nasal  lagrima- 
le  tenta  la  perforazione  dell'osso  unguis  con  un  grosso  trequarti,  oppu- 
re con  un  fascetto  di  spilli  appuntiti  perchè  v'  abbia  a  rimanere  una  lar- 
ga apertura  per  la  quale  scolino  nelle  narici  le  lagrime.  E  osservazione 
di  tutti  i  Pratici  che  facilmente  dopo  la  fistola  la^ìmale  resta  al  di  fuo- 
ri un  piccolo  forellino  capillare  da  cui  geme  qualche  goccia  di  lagrima» 
Questo  forellino  è  difficile  a  chiudersi  perchè  attorniato  da  bordi  callosi» 
In, tal  caso  l'Autore  propone  di  scarificarne  appunto  i  bordi  callosi  cou 
una  lancetta  fino  a  che  sia  nata  l'adesione  dei  margini. 

Trattando  della  cura  dell' ottalmia  scrofolosa,  descritti  prima  i  sinr 
tomi,  la  forma  e  il  progresso  del  nule,  propone  a  rimedio  utilissimo  il 
laudano,  ma  propriamente  il  laudano  del  Professor  Quadri  the  si  vende 
in  apposita  Farmacia.  Aggiugne  però  che  oltre  al  laudano  son  riuscite 
snolto  utili  anco  nello  stato  cronico  le  mignatte.  JNon  ci  sa  poi  dispensare 
dall'uso  del  suo  laudano  nella  cura  delle  ulceri,  per  le  quali  consiglia  anr 
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ènde  dar  luogo  alla  sortita  dell'acqueo^;  nel  q«tl  Metodo  aiaM  anoora  ha 
SnitiKo  aè  ti  Wardrop  aè  il  nostro  Aotoro.  Neiroltaintfa  per  idratai  i^ 
crede  anche  opportanissino  l'uso  del  laiidaiio>  il  qaale  è  soharate  dan^ 
DOSO  nel  caso  d'ottàlnia  rennntico^ifililica.  Nell'éttalosù  artrìtica  ha  otte- 
nuti maggiflfrì  vantaggi  dall' ago-puntura  alle  teflipie,  dai  setosc  posto  al- 
la nuca,  e  dalla  pomata  ammoniacale  applicata  al  sindptte. 

Parlando  poscia  dell' ottalmia  erpetica  e  psorìca,  e  delb  comeite-per 
queste  cause,  assicura  che  il  calomelano  amministrato  a  gran  dosi  ha  prò* 
dotto  non  poca  utilità.  Sul  quale  argomento  noi  possiam  dire  in?cce  di 
arer  avute  akune  osservaaioni  in  contrario.  Pochissime  cose  accenna  l'At- 
tore intomo  alle  ottalmie  esantematiche.  Sembra  a  lai  che  la  va^aolosa  at- 
tacchi prittcipahnente  il  sistema  nervoso,  e  che  l'ottalmia  csaatenutica  di 
rado  si  osservi  nel  perìodo  eruttivo  dell'esantema. 

Chiama  ottabnia  intermittente  quella  che  incradiaee  neH*  ardore  del- 
l'accesso febbrile,  nel  quale  èk  luogo  anche  ad  ipopio,  che  poi-  s'aah> 
mansa  o  vien  meno  al  cessare  del  parossismo^  nel  ^ual  periodo  scompa- 
re anco  r ipopio.  Quest'otlalmia  intermittente  dice  l'Autore  vaol  esse- 
re curata  col  chinino,  e  col  chinino  guarisce.  Il  die  sarà  vero,  ab- 
benchè  ciò  non  provi  per  nulla  che  v'abbia  ottalmia  propriamente  inter- 
mittente. Ciò  a  parer  nostro  proverà  benissimo  die  alla  febbre  intermit- 
tente possa  accompagnarsi  un  ottalm/a,  la  quale  inasprìsea  o  s'acqueti  al 
crescere  o  al  cessare  della  febbre,  poiché  l'ardore  dell'invasione  iebbrìlc 
o  la  generale  esaltata  vitalità  dell'organismo  durante  il  periodo  febbrile 
deve  necessariamente  comunicarsi  molto  pia  ad  una  parte  già  ammahta. 
Perciò  pensiamo  affatto  coli' Autore  che  il  chinino  troncando  gì'  accessi  Eeb- 
brìli  possa  giovar  l'ottalmta,  quell' otta! mia  che  riconosceva  una  causa  et 
ficacissima  nelle  alteraaioni  generali  prodotte  dalla  febbre.  Non  perciò%  si 
potrà  dire  che  il  chinino  abbia  guarito  un'  ottalm^a  intermittente,  né  m^ 
«o  poi  che  v'abbiano  ottalmie  intermittenti;  Infatti  non  si  diranno  ottal** 
mie  intermittenti  le  scrofolose  e  le  reumatiche  le  quali  mostrano  costante^ 
mente  alcuni  periodi  d^ accrescimento  ed  altri  di  minoraxione,  e  ciò  di* 
pendenti  in  gran  parte  dall'asione  e  dell'  influenu  della  locc  e  della  tean 
peratura;  non  potrà  dirsi  ottalm/a  tntermittente  quella  che  in  certi  indi- 
vidui avviene  quasi  costantemente  dopo  le  lunghe  application!,  oessate  k 
quali  cessa  con  toro  l'ottalmia. 

L'Autore  distingue  l'ottalrao-blennorree  in  gran  e  grwnsiime,  e  dice 
che  solamente  nelle  seconde,  e  ne'  casi  d'epidemia  ha  luogo  la  rcaiiont 
febbrile.  Nel  primo  periodo  consiglia  Vnxto  del  suo  laudano,  ma  nel  caso 
che  la  malattia'  progredisca  crede  opportuno  ìt  metodo  antiflogistico.  Nel- 
ottalmo-blennorrea  mite  loda  moltissimo  l'uso  del  suo  laudano,  e  i  lava- 
cri di  vino  bianco  mbto  alla  decozione  di  cammomilla,  il  qual  awlodo 
dell'Autore  noi  saremo  certamente  gli  ultimi  a  lodare  peithè  troppo  con- 
vinti che  all'occhio  si  vogliono  applicare  sostarne  miti  e  non  irritanti» 
attiche  i  rimedii.  stimolanti  o  tn^po  energici. 
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r  Autore  onde  indicare  V  otUlno-bienBom»  fin  dal  suo  nascere.  L'opinio- 
*e  ch'egli  afone  potrebbe  forse  etter  da  nei  naie  inteny  quindi  la  di- 
namo coRe  sue  stesse  parrole.  —  m  Io  non  sono  aliene  dal  credere  che 
al  prìttò  apparire  dell'  ottalno-blennorrea  fesse  possibile  portar  via  la  cen- 
Ipnntivn  e  distruggere  tette  le  glandolo  del.  Meibomie.  Blancata  la  sede  del 
nule  si  enterebbero  i  progressi  pericolosi  per  l'occhio;  ma  ho  credute 
che  se  ne  rimane  qualche  portionei  qnesta  basta  a  dar  principio  a  una 
gravissima  oftalmia.  «•  (Sarà  condnuaio) 

TsAiTt  Pratiqub  btc.  —  Traaato  pratico  delk  malattìe  degli  oc- 
M  di  W.  Lawebngb,  Medico  in  capo  déJt  Infermeria  oUaUmca  di 
Londra,  mubaione  daW  Inglese  ili  C.  Billako  i  BnueUes  i833 
(articolo  III). 

Capo  FIH.  Bete  OUalmia  purulenta  dei  bamhini. 

0  Ware  chiama  questo  morbo  ophudmia  neo-natontm  cni  sogKeno 
i  bambini  portar  dalla  nasctU,  ed  allora  è  così  lieve  da  non  destare  al- 
cun sospette,  per  cui  è  raro  che  l'  Oculista  ne  vegga  i  primi  periodi,  ed 
è  frequente  die  perciò  i  rimedii  tornino  troppo  tardi.  L' infiammaiione 
comincia  a  manifestarsi,  due  o  tre  giorni  dopo  la  nascita  alla  mucosa  del- 
le-palpebre,  che  si  trovano  insieme  incollate  allo  svegliarsi  del  bambino, 
e  che  si  veggono  rosscggianti  ne'  loro  margini,  principalmente  verse  l'  an- 
golo intemo.  11  bambino  non  sopporta  la  luce.  Il  globo  dell'  occhio  4ap- 
prtflM  è  sano,  ma  sulla  £iccia  interna  della  palpebra  inferiore,  già  ressa 
e  vellosa,  vedesi  nn  fiocco  di  muco  biancastro  addensato. 

Si  può  dire  che  cominti  il  secondo  periodo  quando  la  congiuntiva 
oculare  si  fa  gonfia  e  rossastra,  nel  qual  mentre  tutti  i  sintomi  sopraccen- 
nati s'accrescono  a  segno  che  il  bulbo  dell' ocdiio  si  fa  scarlattino,  som^ 
■0  il  gonfiore  delle  palpebre  che  difcngono  rosse  anco  nell'  esterna  ler 
superficie  (i),  al  sollevarsi  delle  quali  il  muco  esce  quasi  a  getti.  Tutte 
le  ripiegature  della  congiuntiva  si  veggono  grannllose  e  rigonfie,  le  quali 
perciò  roveKiano  ali* infuori,  dice  l'Autore,  le  cartilagini  tarsee,  onde  ne 
viene  1'  ectropio.  Noi  varamente  pensiamo  non  esser  altrimenti  questa  la 
sòia  ausa  dell' ectropio ,  ma  consistere  desse  nella  gonfiesza  e  nella  sp««- 
gnosa  tnmefasione  di  tutta  la  congiuntiva  palpebrale,  e  nella  simultanea 
contraiione  spasmodica  del  muscolo  orbicolare. 

La  palpebra  superiore  non  rado  a'  allunga  sott»  la  forma  d'  un  tu- 
UNT  tondeggiante,  e  scende  suli'  inferiore.  Scola  il  muco  anche  a  palpebre 
dìiese;  d'  ordinario  è  bruno^  ulvolta  anco  giallastro,  e  qualche  fiata  ico^ 
roso  0  fetente.  E  questo  i  quello  stato  che  segue  il  periodo  acute  e  mag- 

(1)  Il  DolL  BiWmà  ^m  nm  OMrnlo  «IP  «lena  bcda  ddlt  ytlftbrt  4ei  bnibni  naa  Vam 
wùm  ImvcnaU  coa«  iadiiio  4'  otUlmia  fmlcnU ,  e  anerisct  die  il  Doli.  Buon  «11*  Otpuio  4ei 
a[%ovàUHi  pi  «otte  poM»tia  l'olblau  pvnlorta  dalPappirire  4i  fvcsb  \hm.  Ciò  che  abbiam  r*- 
ano  Ml«to  mm  4a  SMil-Bilm  (0§i,  Jithkn,  Mtéké  X  ritMutA'  MMwJbf .  ]piitf.  SSi;. 
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gìbre,  Del  quali  anco  il  koibo  paò  .£icìliMiite  esser  colto  da  patologicbe 
alterazioni  gravi  più  o  meno.  Tali  sono  il  rammollimento,  la  suppuraiione 
e  la  distruzione  parziale  o  totale  della  cornea,  V  ulcerazione  limitata  o 
universale  di  questa  membrana,  T  opacamento  di  essa,  e  finalmente  1'  ade- 
renze dell'  iride  colla  cornea  infiammata  o  ulcerata,  i  quali  morbosi  acci- 
denti tornano  assai  pia  facili  quanto  la  cornea  sia  di  già  stata  lesa  altre 
volte  neir  organica  sua  tessitura. 

L'  Autore  vedendo  necessarissimo  d'  esaminar  1'  occbio  dd  bambini , 
almeno  per  avere  una  guida  al  pronostico,  consiglia  di  «oUevar  dolcemen- 
te la  palpebra  superiore  nei  momenti  che  dormono,  o  se  svegliati  in  quel 
Bolo  istante  che  non  è  contratto  e  spasmodico  il  muscolo  orbicolare. 

Nel  terzo  periodo  tutti  i  sintomi  vengono  meno  gradatamente  :  il 
bambino  sopporta  la  luce  e  allora  devesi  pensare  a  riparare  ai  danni  pro- 
dotti dal  morbo.  Sé  nel  rammollimento  totale  della  cornea  ebbe  luogo 
r  evacuazione  degli  umori,  T,  iride  sporge  in  avanti,  I'  occhio  ha  la  figura 
d'  un  piccolo  tubercolo  molle  ed  op^co.  Se  non  v'  ebbe  T  evacuazione  de- 
gli umori  r  iride  si  vede  coperta  da  una  pellicola,  e  il  globo  oculare  si 
vede  appianato.  Così  può. essere  accaduto  lo  stafiloma  parziale  o  totale > 
il  prolasso  dell'  iride  ec 

L'  ulceri  della  cornea  se  sieno  ampie  hanno  un  col<»  bianco  gialla- 
stro e  i  margini  sono  frangiati  ;  il  colore  si  cangia  poi  in  grigio  od  az- 
zurro quando  avviene  la  cicatrice.  Se  l'infiammazione  della  cornea  si  pro- 
paga anco  all'  iride,  è  facile  che  succeda  la  sìnecfaia  anteriore,  alla  quale 
s'  aggiiigne  talvolta  anco  la  cataratta»  In  qualche  caso  la  malattia  conduce 
r  ammalato  al  marasmo. 

L'  Autore  pensa  essere  causa  dell'  ottalmia  purulenta  la  blennorrea 
vaginale,  abbenchè  ci  dica  poi  che  questo  morbo  si  osservi  in  fanciuU 
li  nati  da  madri  sanissime ,  almeno  per  quanto  può  >  credersi ,  cosicché 
si  mostra  dubbioso  se  veramente  alla  -blennorrea,  o .  ad  una  causa  contagio- 
sa si  debba  lo  sviluppo  della  ottalmia ,  tanto  più  che  dessa  appalesasi, 
soggiugnel' Autore,  tre  giorni  dopo  la  nascita  de'  bambini.  Ci  avvisa  poi 
che  r  influenza  di  tutti  gli  esterni  agenti  del  clima,  dell'  aria,  del  freddo, 
dell'  umidita,  della  poca  pulitezza,  dell'  indigenza,  della  mala  e  debole  costi- 
tuzione del  bambino  possa  tenersi  come  sufficientissima  a  produrre  l'ottal- 
mia  purulenta,,  la  quale  .osservasi  molto  più  frequente  ne'  grandi  ospizi i 
dove  non  possono  essere  tutte  quelle  cure  cui  può  solamente  ispirare  e 
alimentare  l' amor  materno.  In  questi  luoghi  muojono  parecchi  fanciulli 
vittime  dell' ottalmia  purulenta.  Langenbeck  osservò  che  nello  spedale  delle 
partorienti  di  Vienna,  dove  si  lasciano  ospitanti  le  madri  unite  a  proprit 
figliuoli,  e  si  fa  ch'esse  stesse  n'abbiano  cura,  l'ottàlmia  purulenta  é  più 
rara  che  altrove.  Il  Tradottore  Dott  Billard  dopo  alcuni  confronti  fatti 
ne'  bambini  della  Maternità  di  Parigi,  e  dopo  l'osservazione  che  talvolta 
da  donne  infette  di  blennorrea  non  nascono  bambini  ammalati  d'  ottalroia 
purulenta,  vorrebbe  in  qualche  modo  smentire  gli  asserti  dell'Autore,  nella 
qnal  cosa  ci  sembra  che  non  riesca  abbastanza. 
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E  singolare  a  parer  nostro  cbe  II  Lawrence  pronunzii  francamente, 
come  nel  caso  in  coi  fossimo  chiamati  sol  primo  grado  dell'  oitalmia ,  dob- 
biam  lare  un  pronostico  tanto  favorerole  da  assicurare  che  t  ammalato 
non  perderà  la  visione.  Noi  confessiamo  sinceramente  che  in  ninna  oc- 
casione sapremo  imitare  V  Autore,  e  che  non  vendremo  giammai  sì  belle 
promesse,  troppo  temendo  che  qualche  volta  la  violenza  del  morbo  superi 
1'  efficacia  delle  nostre  cure. 

Quando  la  cornea  sia  rammollita,  ulcerata  o  distrutta  non  si  pibtrà 
concepire  speranza  alcuna,  e  sarà  probabile  anco  la  perdita  della  visione 
in  quel  caso,  In  cui  la  cornea  abbia  perduta  la  sua  trasparenza  e  presen- 
ti un  color  bianco  sparuto,  colore  che  troppo  spesso  precede  T  ulcerazione. 
Il  pronostico  insomma  sarà  più  favorevole  o  meno  quando  sul  principio 
del  morbo  V  opacità  della  cornea  sia  superficiale  o  profonda,  la  materia 
dello  scolo  bianca  inodora,  oppure  icorósa  e  fetente.  S[  avverta  che  1'  emor- 
ragia palpebrale  In  alcuni  ^i  giova  a  scemare  V  acume  del  processo  in- 
fiammatorio. 

L'  Autore  consiglia  di  applicare  una  sanguisuga  sulla  faccia  estema 
di  ciascuna  palpebra,  dal  che  dice  aver  veduto  sempre  uno  sgorgo  sangui- 
gno abbondevole,  e  tal6  persino  da  rendere  assai  pallido  il  bambino  am- 
malato ;  nel  che  noi  non  siamo  certamente  dell'  avviso  dell'  Autore,  e  non 
potendo  mai  lodare  1'  applicazione  diretta  delle  mignatte  sulla  parte  in- 
fiammata, crediamo  anzi  che  lo  scoloramento  del  bambino  fosse  in  gran 
parte  da  attribuirsi  al  dolore  della  morsicatura  più  eh'  altro.  A  questo 
proposito  stimiamo  non  iscònveniente  l'aggiognere  che  abbiamo  veduto  na- 
scere la  cancrena  della  palpebra  superiore  sinistra,  e  la  suppurazione 
copiosa  della  destra  in  un  bambino  in  cui  eransi  applicate  alle  palpebre 
due  mignatte  appunto  per  grave  ottalroia  purulenta ,  per  la  quale  dappoi 
n  fanciullo  perdette  affatto  la  funzione  e  la  forma  dell'occhio  sinistro;  né 
pare  a  noi  che  in  questo  caso  sarebbe  molto  opportuno  1'  uso  del  collirio 
saturnino  coli'  acqua  di  rose. 

Crediamo  poi  coli'  Autore  utilissimo  il  blando,  e  continuato  metodo 
purgativo,  come  del  pari  con  esso  lui  non  saremo  mai  troppo  corrivi  ad 
usare  dei  vescicanti,  e  sembra  a  noi  pure  inefficace  e  inattivo  il  modo  di 
cura  lodato  da  qualche  Medico  dell' Allemagna,  di  soprapporre  cioè  all'  oc- 
chio alcune  compresse  bagnate  nell'  acqua  fredda  e  nulla  più.  Se  conside- 
ro, dice  il  Lawrence,  la  gravezza  e  la  rapidità  della  malattia,  e  soprattutto 
la  violenza  de'  suoi  progressi,  non  posso  accontentarmi  d'  una  cura  con 
inoperosa. 

Negli  ultimi  periodi  di  questo  morbo  gli  astringenti  sono  forse  più 
«tili  che  in  tante  altre  simili  malattie ,  e  fra  tutti  gli  altri  1'  Autore  dà 
la  preferenza  a  una  mite  soluzione  d'alume,  con  cui  prescrive  che  si  lavino 
gK  occhi  più  volte  al  giorno  al  bambino,  (Sarà  continuaio) 
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Memoibb  sub  la  Catarìctb.  —  Memoria  stìOa  cataraua  e  nuoi'o 
moiodo  per  guarirla  senza  operazione  chirurgica  ali  M-G-M-A-A  Db 
Lattibr  Db  Larocrx;  Paris  i833. 

Cb€  pensenimo  i  nostri  lettori  del  libro  del  S!g.  Lattier  dt  La- 
rodie)  che  dinono  i  non  Medici ,  e  pili  che  tutto  i  ciechi  di  ataratta, 
•e  ne  kggaso  o  ne  lentano  a  leggere  il  graa  frontispixio?  Forse  a  talu- 
no nasceHi  la  segreta  lusinga  che  almeno  possa  ayervi  alcun  che  di  Yero. 
«  che  prima  di  sottoporsi  all'  operasione^  sempre  dubbia,  della  cataratta,  da 
cui  è  fona  riifoga  pur  T  animo,  avriseranno  esser  buono  o  almen  pruden- 
te consiglio  Io  sperifnentare  un  metodo  che  promette  (riftti  cosi  lusin- 
ghieri. 

Libri  di  questa  fatta  sono  quelli,  che  pia  lacilmente  si  spargono  nel- 
la società,  dove  si  semina  quell'avara  sete  e  quella  nefanda  avidità  di  gua- 
dagno che  gli  dettò.  Tai  libri  in  cui  si  la  traffico  della  vita  o  della  sa- 
lute degli  uomini  con  quella  fredda  coscienza,  e  a  quel  modo  die  i  Turchi 
lo  fiinno  dei  negri,  tai  libri  alcuna  fiata  trovano  aperta  la  via  di  giun- 
gere a'  pia  creduli  e  confortare  i  pia  speiamosi,  e  irar  nell'  ingannò 
quegl'  infelici  che  loro  donano  f^de. 

£  tanta  radice  ebbe  sempre  nel  cpor  umano  la  sperama  del  bene^ 
eh'  anco  a'  pia  sensati  e  a'  pia  avveduti  intravviene  d'  esser  colti  alla 
frode,  e  non  v'ha  dubbio  esservi  già  stato  alcuno,  che  nulla  fidando  nel 
metodo  del  Sig.  Lattier,  pure  ha  desiderato  di  (ame  la  prova;  lo  che 
siccome  può  tornar  molte  fiate  di  danno  o  di  pericolo  a  chi  primo,  ne 
tenta  lo  sperimento^  così  d'  altronde  ci  serve  di  scuola  j^r  mostrarci  evi- 
dente la  verità. 

Queste  furono  le  ragioni  che  ci  spinsero  a  dar  conto  del  libro  del 
Sig.  Lattier  de  Laroche,  e  a  presenfarlo  a'  nostri  lettori  per  quello  che 
è,  vale  a  dire,  un  cumulo  di  forbite  mensogne.  E  ciò  diciamo  apertamente 
ne  decipiat  frons.  prima  nudios. 

Non  è  già  questo  il  primo  ne  il  solo  libro,  come  vedranno  i  let- 
tóri, che  siasi  stampato  in  Francia  ed  altrove  colla  mira  di  provare  po- 
tersi guarire  h  cataratta^,  senxa  operuione  chirurgica.  Molt'  altri  già  prima 
dei  Laroche  e  dei  Vulliel  proposero  a  ciò  metodi  e  specifica  che  £iUirono 
a  tutta  prova,  e  i  libri,  e  i  oMtodi  e  il  nome  de'  loro  autori,  morirono 
prima  di  nascere  :  ciò  che  toccherà  pare  in  sorte  al ,  Sig.  Laroche ,  ninno 
però  meglio  del  quale  ha  saputo  affastellare  osservaxioni  e  tealinioaianse 
per  illudere  i  creduli  e  i  speranzosi. 

Noi  non  vogliamo  negare  potersi  dar  qualche  caso  In  cui  la  malattia^ 
di  cui  parliamo,  sia  guarita  senza  operazione  chimigica,  ma  neghiamo  che  dò 
si  debba  agli  sforzi  dell'arte.  Dessa  è  tutta  opera  della  natura  che  nel  suo 
upiente  mistero  si  compiace  talvolta  d'umiliarci  nella  nostra  arroganu^ 
Per  poco  che  si  conoscano  le  leggi  organiche  del  corpo  umano,  per  poco 
che  si  sappia  intomo  alla  struttura  dell'  occhio  e  delle  varie  sue  parti , 
per  poco  che  si  creda  non  poter  le  varie  parti  animali  cadute  fuori  della 
sfera  dell'attività  e  dell'influenze  vitali  per  totale  disorganizzazione,  o  per 
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nancaim  od  ottnizioiie  de'  Tasi  elle  loro  tolgano   i  meni  dì  nutritìone  o 

dì  YÌta,  per  poco  che  totto  ciò  si  cousìderì  anco  il  pia  superficialmente 
possibile^  è  troppo  facile  a  credersi  che  dove  la  lente  cristallina  sia  giun- 
ta a  tal  panto  da  sgiangersi  dal  sistema  organico  che  la  unisce  alle  parti 
da  cui  trae  la  nutrizione  e  la  vita,  che  sia  giunta  insomma  a  quel  gra- 
do che  dicesi  cataratta,  appunto  perchè  i  limedii  non  possono  essere  ope- 
rosi dinamicamente  su  quelle  parti  che  non  son  pia  dinamiche,  così  la 
cataratta  coi  rimedii  non  potrà  guarirsi  giammai. 

Ciò  non  è  sembrato  al  Sig.  De  Laroche,  il  quale  ha  scritto  appun- 
to il  suo  libro  per  provarci  ti  contrario.  Comincia  l'Autore  dal  premette- 
re all'  opera  un'  epigrafe  che  gli  serva  dr  Kudo  — >  Una  sana  filosofia^ 
die'  egli,  non  mol  che  si  neghino  i  fatd  perche  avversano  alie  wstre 
idee  e  alle  vostre  teorie.  In  questo  argomento  si  studia  di  tessere 
l'elogio  alla  certezsa  della  Chirurgia  e  alla  valentia  de'principali  Chirurghi» 
le  mani  de'  quali  operano  miracoli  senza  sforzar  la  natura  a  sottoporsi  a 
leggi  cui  ella  ripugna.  Infatti  sono  innumerevoli  i  benefizii  che  i  Houx 
e  i  Dnpuytren  prodigarono  ai  ciechi  di  cataratta.  U  qual  elogio,  sponta- 
neo, continua  a  dire  il  sig.  De  Laroche,  ch'io  tributo  a  questi  valorosi  ope- 
ratori, mostrerà  eh'  io  ho  pubblicato  il  mio  nuovo  metodo  solamente  per- 
chè ho  dovuto  cedere  alla  voce  imperiosa  della  mia  coscienza  e  del  pub- 
blico bene.  Si  Kusa  di  non  aver  potuto  giovare  1'  umanità  molto  prima, 
col  dirci  eh'  era  mestieri  *  il  raccogliere  buon  numero  di  fatti  a  persuadere 
i  pratici  cui  l'abitudine  ha  resi  oggidì  diffidenti.^ Egli  è  appunto  eoi  fatti 
su  cui  può  far  mettere  il  dito,  ch'egli  si  appella  alla  cosdenza  de' Medici, 
e  non  già  con  ona  penna  accostumata  i  forbite  e  artifiziose  dissertazioni. 
£  con  queste  e  con  altre  tali  parole  ci  Tuol  preparare  alla  credulità,  ag- 
gingnendo  che  b  stesso  Bojer  ci  avvisa,  che  dobbiam  prestar  bensì  poca 
fede  a  questi  (atti  straordinarli  con  cui  ci  si  vorrebbe  provare  d'  aver 
guarito  la  cataratta  con  topici  rimedii,  ma  che  però  dobbiam  ricordarci 
che  non  conosciamo  abbastanza  tutte  le  leggi  della  natura.  E  alla  natu- 
ra, lo  replichiamo  appunto  con  quel  celebre  Chirurgo,  concediamo  volon- 
tierì  il  diritto  di  far  quel  miraedo  che  l'arte  e  il  Sig.  Laroche  non  po- 
tranno far  mai! 

£  qui  l'Autore  ci  fa  una  modestissima  confessione  che  non  s'amica 
troppo  col  frontispizio  del  libro,  cioè  che  «-  Toutes  les  cataractes  ne 
cédent  pai  à  ma  meiode.  Perciò  tutte  quelle  ataratte,  cui  non  tornerà 
utile  il  metodo  del  nostro  Autore»  sono  appunto  quelle  che  —  ne  cé^ 
d^nt  pas  à  sa  m^ode,  .  (  Sarà  continuato  ) 
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NOTIZIE  £  SCOPERTE  MEDICO-FISICHE 

Prospetto  della  latiettdìney  longitudine  e  altezza  geografiche,  e  della 
temperatura  media  dell'anno,  deW inverno  e  deW estate  di  66  città 
e  luogJii  dell'  Europa, 

N6.  La  latitudine  è  dal  N.  al  S.  —  Le  altezze  sono  calcolate  in  piedi 
dì  Parigi  sopra  il  liyello  del  mare.  —  Il  Termometro  è  qaello  di  Reaa- 
rour  ed  i  gradi  di  freddo  sono  segnati  con  un  punto  (.) 
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Ulteriori  notizie  sulla  nuova  imbalsamazicne  de*  cadaveri. 

Da  notizie  noetrali  si  ebbe  quanto  fu  pubblicato  a  carte  5 19  del 
ff.  di  Maggio  (K  p.  dell'  Antologia  Medica  sul  nnovo  modo  celere  ed 
economico  per  V  irobalsamazione  de'  cadaveri  da  soslituirti  all'  ordinario ,  che 
è  lungo  e  dispendioso.  Perciò  yi  e  corso  errore  nel  nome  deir  inventore, 
e  nel  luogo  di  sna  dimora,  come  ci  viene  dimostrato  dall'  Osservatore  Me» 
dico  Nt^pob'tano  del  i5  p.  p.  Giugno,  «he  ce  ne  porge  ilteriori  notizie 
nel  modo  seguente: 

«  Se  è  vero,  come  abbiamo  tutta  la  ragione  di  crederlo,  quel  tante 
abbiamo  letto  nel  Giornale  officiale  per  la  Sicilia,  La  Cerere,  dei  24  Mag« 
gio  e  che  d  pregiamo  di  qui  trascrivere,  i  risultamenti  ottenuti  dal  Dott 
Tranchina  di  un  suo  particolare  metodo  d*  imbalsamazione  sono  veramen* 
te  sorprendenti  e  superiori  ad  ogni  credere  e  ad  ogni. dire,  h 

f*  Noi  annunziammo,  dice  il  Giornalista,  che  il  Professore  sig.  Tranchi- 
na avrebbe  fatto  pubblicamente  conoscere  gli  effetti  del  suo  metodo  d'im- 
balsamazione sul  cadavere  che  a  tal  uopo  trovavasi  esposto  nella  sala  delle 
sezioni  anatomiche  di  questa  Università.  Ecco  ora  il  rapporto^  a  noi  tras- 
piesso  da  persona  dell*  arte,  intomo  a  ciò  che  si  fece  nel  dì  i4  ^^1  ^^ 
rente  (Maggio)  in  presenza  di  circa  5oo  individui,  non  meno  intelligen^ 
ti  che  distinti  y  concorsi  a  vedere  il  saggio  di  un  intrapreudimento ,  il 
qnale  per  ogni  riguardo  era  meritevole  della  pubblica  attenzione.  *> 

c«  Due  mesi  e  quattro  giorni  erano  passati  da  che  il  cadavere  si 
era  imbalsamato,  ed  intanto  senza  tramandare  alcun  odore,  non  altro  pre* 
sentava  all'  estemo  se  non  se  un  segno  di  una  piccola  incisione  al  collo, 
lunga  mezzo  pollice,  un  disseccamento  alla  faccia,  ai  genitali  estemi,  ed 
all'estremità  delle  dita  dei  piedi,  per  cui  erano  divenuti  duri  ed  alquante 
brani,  ed  i  globi  degli  occhi  ben  anco  disseccati  presentavano  una  lami- 
na membranosa  oscura,  c^aca,  ed  un  poco  increspata;  il  dippiii  del  cor- 
po era  tutto  naturalmente  colorito  e  flessibile  come  se  fosse  stato  vivo. 
Ma  non  a  questo  solo  si  limitò  la  meraviglia  degli  astanti  :  dessa  fa  di 
gran  lunga  accresciuta  allorché  si  passò  all'esame  dei  visceri  interni,  giac- 
che trovarono  ciò  che  al  certo  non  aspettavano,  m 

*i  Apertasi  la  volta  del  cranio,  si  vide  scolare  il  sangue  rosso  e 
fluido  come  nei  morti  di  recente,  e  levatasi  tale  volta  comparve  la  dura 
madre  bianchissima  e  lucida;  e  questa  tagliatasi  fece  comparire  la  massa 
encefalica  cosV  perfetta,  ed  in  sì  oUimo  stato,  che  sembrava  appartenere 
ad  una  testa  di  vivo  e  non  di  morto;  la  sua  sostanza  corticale  era  gri- 
gia secondo  il  solito,  la  midollare,  ossia  interna,  era  bianchissime,  ^  i 
suoi  vasi  sanguigni  così  visibili ,  rossi ,  e  marcati ,  che  al  pari  de'  recenti 
poteansi  eon  tutta  chiarezza  da  un  Anatomico  dimostrare.  » 

ft  Apertosi  il  loiace,  si  trovarono  il  cuore  ed  i  polmoni  anco  nello 
stato  di  perfezione,  giacché  oltre  che  conservavano  il  naturale  colore  e 
mollezza,  in  tagliarsi  tramandavano  una  gran  quantità  di . sapgjie  fluido  e 
rosso,  che  non  in  tutti  i  cadaveri  si  osserva,  m 
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M  Ti^utasi  fiMlfliente  la  ctrità  addomUule  ti  aiib  qvelb  che  da 
neMBDo  si  credkra  poisibik ,  cioè  gì'  intestini ,  i  qaali  appena  ckt  ano 
■non  SM»  i  priou  a  dcnignni  t  rnnmftm,  cnno  i  migliori  a  coa- 
scnrani  ntUo  stato  natml^  ossia  bianebi,  bagnati  ài  siero,  lucidi  ed  ino^ 
dori,  tnttodiè  contcntsssfo  ancofa  k  facce;  cbe  per  di  loro  natora  avreb- 
bero dofnto  cagionare  la  cotmioae.  U  fegato,  la  mika  ed  i  reni  anco 
nello  stato  natorale  si  trovarono,  la  cistifellea  senipiena  di  bile;  e  la  ve- 
scica orìnaria  bianchissima  conteneva  ancora  da  circa  ana  libbra  di  orina  » 
sema  cbe  avesse  dato  alcuna  idea  di  cattivo  odore,  n 

«  A  tale  stalo  di  dimostoasione  nn  silentio  perfetto,  cbe  dagli  astan- 
ti si  era  mantenuto  nel  corso  di  si  tstnordinaria  e  piacevolissima  osser- 
vaslone,  si  cambiò  in  nn  subito  in  un  generale  evviva^  cbe  per  piìi  vol- 
te replicato  diede  il  segno  di  essero  rimasti  tutti  compiaciuti  e  convinti 
della  particoiarìtà  e  novità  di  ù  coaipita  operaaione.  «• 
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ANTOLOGIA  HIEDIGA 


SEZIONE  PRIMA 

SAGGI  E  niEMOIUE 


GENNI  CLINICI 

Sul  valore  della  Ballota  lanata  L.  per  la  curadeUe  cfffhioni  reumatiche^ 
artritiche  e  gottose^  del  Consi^re-Professore  V.  L.  Brbea. 

rVbbasUnza  conosciatì  sono  i  npporti  esistenti  fra  il  reiiaatumo> 
r  artntìde  e  la  gotta.  Del  pari  è  resa  nota  Y  identità  delle  cause  efficienti 
queste  in  apparenza  diverse  forae  nH)rbose.  Con  maggiore  fondanento  per- 
ciò s'è  traveduta  la  condisione  patokgica  delle  medesime,  allorché  la  si 
fece  consistere  neUo  sviluppo  di  ano  stato  di  irritazione  ne'  tessuti ,  ove 
hanno  sede  queste  singole  affezioni,  cagionato  da  perturbamenti  simdtaiiei 
delle  azioni  nervose  e  delle  azioni  sanguigne.  La  diversità  delle  organizza- 
zioni ,  nelle  quali  si  sviluppano  tali  forme  morbose ,  è  pure  quella  che  im- 
prime diversità  di  fisonomia,  e  perciò  di  forma  a  ciascuna  di  queste  affe- 
lioni.  Che  di  fatto  esse  appartengano  allo  stesso  stipite ,  a  pieno  ce  b  ap- 
palesano e  l'avvicendamento  che  talvolta  si  osserva  nell'alterna  loro  appa- 
rizione, e  la  simultanea  comparsa  delle  medesime  in  non  pochi  incontri,  e 
b  felice  riuscita  di  nn  analogo  metodo  di  cura. 

I  tessuti  fibrosi  dell'umano  organismo  costituiscono  la  sede  appariscènte 
delle  affezioni  reumatiche;  ed  i  tessuti  articolari  in  complesso  quella  d^le 
affezioni  artritiche  e  gottose.  Dichiarandosi  la  malattia  nelle  grandi  artico- 
lazioni,  si  compone  l'artritide;  e  rimanendo  afGette  le  piccole  articolazioni 
de'  membri,  si  dichiara  la  forma  gottosa.  Lo  stato  patologico,  che  si  de- 
termina in  siffatti  casi,  produce  per  risnltamento  una  corrispondeùte  innor- 
nalità  neUe  secrezioni  ordinarie  delle  superfide  lese,  le  quali  cangiandosi 
in  patologiche  essudazioni  si  trasmutano  a  poco  a  poco  fin'anco  in  depositi 
più  0  meno  concreti  carichi  di  acido  urico  e  di  acido  fosforico,  non  che 
di  urati  «  di  fosfati  di  cdce,  i  quali,  mediante  la  loro  presenza,  alterano 
la  disposizione  organica  normale  delle  parti  islesse.  Le  piccole  articolaàoni 
siunmate  insieme  offrono  una  estensione  di  superficie  di'  gran  lunga  mag- 
giore di  qoella,  che  si  osserva  JuUe  grandi  artìcolaaioAi.  Ond'^,  che  anco 
Ahtok.  msd.  Sem.  L  i4 
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^IS  accennati  processi  cssvilatWi  e  le  corrispondenti  concrexioni  calcaiT  do- 
vranno riuscire  più  estese  e  più  copiose  nella  gotta  che  nelle  artritidi  e 
ne'  renmatismi.  Tali  concrexionì  poi  una  volta  formate  operano  esse  pnre 
qaali  materie  irritanti ,  e  mediante ,  &\  perniciosa ,  cooperaziokie  concorrono  a 
rendere  più  frequente  l'apparizione  de'  perturbamenti  nervoso-vascolari ,  che 
annunziano  col  dolore  la  riaccensioìie  del  processo  morboso.  Ne  deve  quindi 
avvenire  y  che  gli  accessi  gottosi  dovranno  rioMÌre  più  frequenti  degli  ac- 
cessi artritici  e  degli  accessi  reumatici. 

Ma  se  tale  si  osserva  all'atto  clinico  l'andamento  ordinario  di  queste 
malattie,  non  devesi  perciò  concludere,  che  in  queste  parti  annidi  effetti- 
vamente la  verace  condizione  patologica  delle  medesime.  Le  affezioni  reu- 
matiche y  artritiche  e  gottose  sono  da  considerarsi  originariamente  quali  vizii 
di  assimilazione  organica  ;  e  questi  vizii  di  assimilazione  pare ,  che  abbiano 
per  fondamento  una  morbosa  mistione  delle  materie  elementari  e  composte 
costituenti  la  massa  sanguigna,  per  effetto  sia  di  germe  innato ,  sia  di  dis- 
ordini dietetici,  oppure  di  anomalie  nell'equilibrio  dell'escrezione  della  ma- 
teria traspirabiie ,  e  quindi  delle  conseguenze  di  alterata  mistione  negli  stessi 
organi  assimilativi.  Le  tendenze  di  questa  preternaturale  mistione  organica , 
che  si  opera  nella  massa  sanguigna,  sono  state  a  ragione  designate  nelle 
Scuole  colla  denominazione  di  discrasia  reumatica,  di  discrasia  artritica  e 
di  discrasia  gottosa.  L'  esperienza  ci  ha  per  altro  dimostrato ,  che  questi 
prodotti  morbosi  dell'alterata  assimilazione  sanguigna  tendono  ad  eliminarsi , 
«d  a  liberare  la  stessa  massa  sanguigna  dalla  prevalente  loro  soprassatura- 
zione per  mezzo  di  emuntorii  ordinarii  e  straordinarii.  Finche  non  ne  è 
eccessiva  la  qnantità ,  la  pelle  ed  i  reni  vi  servono  di  ordinarii  emuntorii , 
«  in  tali  casi  si  manifestano  sudori  ed  orine  spiranti  odore  acido,  le  quali 
ultime  lasciano  talvolta  eziandio  nel  vaso,  ove  sono  deposte,  una  subcri- 
stànfzzazione  di  materia  del  colore  de'  mattoni,  o  di  rosa  carico.  Qualora 
poi  ne  avvenga  una  effettiva  soprassaturazione,  diventano  insufficienti  gli 
accennati  emuntorii  ordinarii  per  darvi,  totale  scarico,  e  perciò  ne  occorre 
l'aggiunta  di  straordinarii.  I  tessuti  fibrosi,  che  entrano  nella  fabbrica  dei 
muscoli ,  delle  loro  aponeurosi ,  e  delle  articolazioni ,  diventano  appunto  or- 
gani trasmutati  in  altrettanti  emuntorii  straordinarii.  Così  queste  morbose 
materie  essudano  in  corrispondente  copia  sulle  di  loro  superficie.  In  simil 
guisa  si  costituiscono  le  forme  delle  affezioni  reumatiche,  artritiche  e  gol- 
tose,  come  furono  di  sopra  accennate;  e  gli  organi  apparentemente  affetti 
non  sono,  rigorosamente  parlando,  che  altrettanti  condot^  ed  edotti  per  la 
eliminazione  essudativa  delle  già  elaborate  materie  morbose  nella  assimila- 
sione  sanguigna.  Sì  effettuano  quivi  adunque  altrettante  eliminarioni  criti- 
che provocate  dalle  sole  fiuie  medicatrici  della  natura,  tuttoché  le  sensa- 
aioni  irritanti  t  dolorifidie  snsdtate  in  questi  tessuti  ddle  stesse  operazioni 
critiche  presentino  «na  serie  particolare  di  morbose  apparenze  topiche,  le 
quali  imprimono  una  fisonomia  quasi  propria  e  distinta  all'affezione  reu- 
matica, alla  affezione  artritica  ed  all'affezione  gottosa.  Declinando  poi  tali 
natirie  da  siffatte  direzioni,  le  quali  nelle  stesse  loro  condizioni 
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dbe  e  qtnidi  critiche  dtmiBO  Mn  oitaale  raTniani  per  Borouli  ed  ordt»- 
■arie»  tibuo  ìm  allon  a  deponi  on  Bell'iaterao  deik  Teicica  orìnaria^ 
•n  ne'  tcsisti  de'  grsni  vasi  e  delle  Talyale  dei  cuore ,  ora  nell'  apparata 
gastro-enterico,  ora  negli  organi  re^iratorii,  e  perfino  nell'interno  delle 
duplicatore  delle  meningi  e  de'  ventricoli  dei  cervello;  ne'  qnali  casi  di^ 
ventano  altrettante  cavie  di  calcoli  orinarii ,  di  litiasi  vascolari  e  cardiache, 
di  gastrodinie  e  di  coliche,  di  oppressioni  polmonari  aventi  le  sembianxe 
di  angoscio  asmatiche,  di  meningiti,  di  aracnoiti,  di  apoplessie,  e  di  molte 
altre  adesioni,  delle  qnali  trovasi  ùtta  estesa  ennmerasione  presso  di  que- 
gli scrittori,  che  si  presero  l'assnnto  di  investigare  praticamente  le  conse- 
gnenxe  delle  cosi  dette  oberranti  materie  reumatiche,  artritiche  e  gottose. 

L'atto  adunque  della  escrexione  essudativa  delle  già  indicate  soprassa- 
turaxioni  ne'  tessuti  fibrosi  de'  muscoli  e  delle  articoluioni  sì  rende  mani- 
festo coi  risentimenti  irritativi  e  dolorifici  di  questi  nuovi  organi,  ne'  quali 
viene  d'ordinario  effettuato.  Ivi  insorge  perciò  dal  più  al  meno  la  fenome» 
nologia  d'una  veemente  irritazione  avente  le  apparenze  dell'infiammazione, 
e  d^enerante  talvolta  di  fatto  anche  in  questo  successivo  processo  morbo- 
so, qualora  contemporanea  si  sviluppi  l'operazione  di  opportune  cause  oc- 
casionali ed  individuali  capaci  di  promuovervi  b  complicazione  flogistica»^ 

Questa  apparenza  infiammatoria  però  assume  rade  vofte  il  carattere 
della  flogosi  genuina.  Per  lo  pili  essa  è  un  fenomeno  di  conseguenza,  ri- 
sultante dal  concorso  combinato  di  cause  irritanti,  cioè  del  processo  essu- 
dativo sulle  superficie  fibrose ,  e  dell'  accresciuta  loro  sensibilità ,  sia  per 
questo  avvenimento,  sìa  per  le  irritazioni  meccaniche  quivi  mantenute  dalle 
precedenti  concrezioni.  Finché  il  processo  essudativo  si  sostiene  sulle  super- 
ficie fibrose  e  vi  opera  l'eliminazione  delle  materie  innormalmente  assimi- 
late nella  massa  sanguigna,  quivi  esso  diventa  già  da  sé  stesso  causa  di 
irritazioni  dolorifiche  simulanti  la  presenza  dell'  infiammazione ,  le  quali  ces- 
sano col  cessare  dell'  efflusso  essudativo^  e  perciò  della  causa  irritante ,  che 
le  indusse.  Di  fatto  liberatasi  così  la  massa  sanguigna  dalla  sovraccennata 
soprassaturazione  morbosa ,  ne  cessa  del  pari  l'essudazione ,  e  cessano  ezian- 
dio le  apparenze  flogistiche  ne'  tessuti  fibrosi  trasformati  in  emuntorii  or- 
dinarii  della  medesima.  Scemata  adunque  la  causa,  se  ne  scema  l'effetto, 
e  scompare  eziandio  l'attacco  reumatico,  artritico  e  gottoso,  per  ricompa- 
rire quando  la  discruia  reumatica,  artritica,  gottosa  nuovamente  ricompo- 
stasi opererà  nuove  soprassaturazioni  morbose  nella  massa  sanguigna ,  e  di- 
verranno indispensabili  nuove  eruzioni  per  gli  enumerati  emuntorii  fibro- 
si ,  all'  effetto  di  ristabilire  nuovamente  il  normale  equilibrio  de'  principil 
qualitativi  e  quantitativi,  che  la  costituiscono. 

Troppo,  e  fors'anco  con  danno,  si  è  parlata  delln  condizione  eredi- 
taria delle  affezioni  reumatiche ,  artritiche  e  gottose.  Sembrerebbe  ardimento 
il  solo  pensiero  di  combattere  sì  generale  opinione!  Eppure  l'osservazione 
clinica  non  è  punto  in  armonia  colla  medesima.  Tutta  la  pretesa  condizio- 
ne ereditaria  si  riduce  ad  una  eerta  tal  quale  predisposizione  congenita, 
organica,  solida  e  fluida  negli  individui,  che  sono  frequentemente  esposti 
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«  queste  fome  BMtbofe.  E  tiecoM  qotttt  pteAiq^ittOie  piii>  sensi  -dib-^ 
bìo  rìprodoni  per  eiedìtà  io  ma  iiuliglii,  cosi  si  yoUero  considenure  qM- 
ste  malattie  per  ereditarie ,  arato  rigaardo  al  di  loro  fToIgersi  qaasi  per 
saccessione  in  determinate  fami^ie.  San  è  qoi  il  Inogo  di  agitare  qaesto 
argomento:  solo  si  ricorderà,  dbe  neVcasi  nostri  qoeste  congenite  predispo- 
iixioni  y  Tolcndole  ammettere  »  dorranno  consistere  in  qoalche  irregolarità  di 
tessitura  organica  solida ,  e  in  una  tendenm  alle  accoinate  discrasie  effet- 
toatasì  nella  massa  sanguigna. 

L'irregolarità  di  tessitura  organica  solida,  la  si  scorge  nella  dibtaxione 
innormale  de'  tessati  aponeuroUd  e  delle  articolasioni  delle  ossa  per  effetto 
di  uno  sviluppo  più  riyace  delia  loro  organizxasione  ;  la  quale  condiiione 
accresce  precocemente  la  rascolarità  e  la  nerraiione  ne'  tessati  fiJi>rofti ,  par- 
ticolarmente de'  muKoli ,  delle  aponeurosi  e  del  periostio.  Quivi  dietro 
l'azione  delle  accennate  cause  occasionali  diventano  pervenite  ed  alterate  k 
azioni  vascolari  e  nervose,  e  perciò  più  pronte  e  pia  estese  vi  si  svolgono 
le  condizioni  per  risvegliarvi  gli  essudamenti  di  gik  accennati.  Come  poi  si 
sviluppino  nell'organismo  umano  tanto  la  tendenza  alle  accennate  discrasie, 
come  l'effettivo  vizio  di  assimilazione  nella  massa  sanguigna ,  qaesto  è  quan- 
to rimane  tuttavia  riposto  ne'  misteri  della  natura  organica.  Sembra  essere 
ormai  fuori  di  dubbio ,  cbe  l' insieme  della  massa  sanguigna  goda  non  solo 
d'una  buona  partita  di  ritalità,  ma  concorra  eziandio  a  mantenere  ugual- 
mente diffusa  l'aura  vitale  nella  totalità  de'  tessuti  organici.  Male  a  pror 
posito  fu  perciò  proclamato  essere  la  vitalità  una  proprietà  specifica  ed  esclu- 
siva del  sistema  nervoso.  )je  prime  operazioni  vitali  dell'  uovo  incubato  si 
ravvisano  nel  punto  saliente,  e  gli  immediati  suoi  effetti  si  pronunziano 
nella  produzione  del  sangue  e  della  sostanza  nervosa.  Un  animale  appena 
dissanguato  perisce  sull'istante,  quantunque  rimanga  nel  medesimo  intatta 
ed  illesa  l'integrità  della  tessitura  nervosa,  unitamente  a' suoi  poteri  inci- 
tabili, come  è  dimostrato  dall'azione  del  Galvanismo,  il  quale  li  pone  in 
esercizio  ancbe  dopo  estinta  quella  cbe  dicesi  vita.  La  verace  vitalità  si 
sfuma  a  colpo  A*  occhio  nel  momento ,  in  cui  si  compie  l' intiera  perdita 
della  massa  sanguigna,  quasi  che  l'uscita  totale  della  medesima  inaridisse 
all'istante  le  fonti  della  complessiva  vitalità.  La  sostanza  sanguigna  adun- 
que, e  la  sostanza  nervosa  sembrano  essere  due  punti,  ne'  quali  si  con* 
centrano  le  forze  vitali;  e  volendoli  anco  ammettere  per  due  leve  della 
stessa  forza ,  occorrerà  sempre  concedere ,  essere  indispensabile ,  che  agiscano 
di  pieno  concerto,  onde  mantenere  operativo  1'  equilibrio  de'  poteri  cost^ 
tuenli  l'opra  delle  funzioni  vitali.  Per  la  qual  cosa  il  cuore ,  i  vasi ,  i  ma- 
scoli  ed  i  visceri  tutti  saranno  da  ravvisarsi  quali  organi  di  già  in  certa 
tal  quale  guisa  subordinati  all'  influenza  vitale  del  sangue  e  de'  nervi  nel- 
r  esercizio  delie  loro  (unzioni ,  perchè  da  ambedue  hanno  oiigine  ed  ali- 
mento i  procedimenti  di  siffatte  funzioni.  La  ritalità  di  questi  organi  sarà 
adunque  da  considerani  per  una  vitalità .  più  elevata.  Non  è  qui  certamente 
ove  si  deve  dare  sviluppo  ad  idee  fisiologiche  di  tal  genere  :  ciò  non  os^nte 
non  si  può  tralasciare  ,di  dichiararle  per  altrettante  conclusioni  della  consi» 
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iermme  èdb.  aatan  animile,  non  che  itUo  STrigimento  primitiTo  e  soc- 
ccMivo  delle  nuliUie,  de'  kro  tudii,  deUe  loro  crisi  e  Àelle  stesse  loro 
tcrainaùonì.  Ma  ahro  moIìto  le  raccomanda  alle  indagini  de'  Clinici ,  Tav- 
Yantaggio  cioè,  che  esse  possono  rìnnire  col  sussidio  di  regole  pia  eleyate 
nell'aflerrare  diresioni  terapentiche  più  soddisfacenti  e  pin  consentanee  alle 
operazioni  dinamiche  e  fisico-chimiche  de'rimedii  ndla  cura  massime  delle 
malattie  croniche.  La  qaale  circostansa  giadisiosamente  disimpegnata  ci  por- 
rebbe in  armonia  colle  osseryasioni  e  cdUa  esperienza  de' Pratici  i  pia  il- 
laminati d'ogni  età,  e  ci  renderebbe  così  CunigKari  non  poche  importan- 
tissime Tcrità  patologico-terapcntiche.  Una  di  queste  e  ben  mcrìtcTole  di 
ponderazione  è  per  1'  appunto  la  tendenza  e  la  formazione  delle  discrasie 
proprie  delle  affezioni  reumatiche,  artritiche  e  gottose,  quali  si  sono  di 
sopra  e^»oste ,  tanto  più  che  l'osservazione  di  tutti  i  tempi  le  ripose  nelle 
alterazioni  de'  fluidi  dell'organismo  umano.  Essendosi  rimaruto ,  doversi  que- 
ste effettuare  nella  massa  sanguigna,  si  è  di  già  ricordato,  come  la  vita- 
lità medesima  di  quest'umore  ne  dovesse  rimanere  interessata,  e  potesse  per- 
ciò concorrere  al  disequilibrio  de'  poteri  dirigenti  l'esercizio  delle  funzioni 
vitali  stesse. 

Ponendo  mente  a  quanto  si  è  «iposto ,  non  è  difficile  di  comprendere, 
che  neutralizzando,  e  perciò  correggendo  gli  accennati  prodotti  morbosi  del7 
l'assimilazione  sanguigna  costituenti  la  materia,  la  quale  mediante  la  sua 
essudazione  compone  la  forma  delle  affezioni  reumatiche,  artritiche  e  got- 
tose ,  si  arriverà  a  conseguire  l' intento  essenzialissimo  di  curarle  radical- 
mente senza  recare  danno  alcuno  all'integrità  dell'organismo.  Si  compren- 
derà del  pari,  che  cerandosi  le  accennate  essudazioni,  e  manifestandosi 
gli  incomodi  necessariamente  provocati  dalla  irritante  loro  presenza,  si  do- 
vranno quivi  effettuare  susseguenti  processi  morbosi  relativi  ed  analoghi;  e 
che  negli  individui  pletorici  e  contemporaneamente  intaccati  dall'  azione  di 
cause  eccitanti  il  sistema  sanguigno  si  comporranno  in  aggiunta  e  per 
complicazione  perturbamenti  congestivi ^  vascolari  e  nervosi,  e  insorgerà  l'as- 
sodazione  di  effettivi  processi  flogistici  nelle  tessitore  contigue  de'  vasi  e 
de'  nervi ,  de'  ligamenti ,  del  periostio  e  delle  ossa  stesse ,  per  cui  un  vero 
stato  òìjkmmazia  bianca  dolente  renderà  gravemente  complicato  il  tipo 
del  reumatismo,  dell' artritide  e  della  gotta.  £  finalmente  s'  intenderà  co- 
me consolidandosi  in  conseguenza  delle  nate  essudazioni  ne'  suddetti  tessuti 
le  materie  soprassaturate  di  urato  e  di  fosfato  di  calce,  qaivi  si  compor- 
ranno corrispondenti  depositi  ed  analoghe  concrezioni  atte  ad  irrigidire ,  in- 
durare e  paralizzare  b  fibra  muscolare,  non  che  ad  alterare,  sconvolgere 
e  distruggere  l'organizzazione  ed  il  meccanismo  delle  stesse  articolazioni.  Ma 
siccome  anche  effettuandosi  le  irritazioni  semplici  o  complicate  alle  flogosi 
più  o  meno  estese,  ed  alterandosi  la  forma  e  la  solidità  delle  articolazioni 
per  le  avvenute  eruzioni  delle  accennate  soprassaturazioni  morbose,  non  ne 
viene  meno  la  predisposizione  patologica,  così  si  sospendono  bensì  le  ma- 
niCestazioni  morbose,  ma  non  si  distruggono  le  cause  da  cui  sono  queste 
genentc.  Esse  tacciono  fino  a  tanto  che  non  si  operano  nel  sangue  nuovi 
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Ttsii  analoglii  iì  aìsiioBe.  Ond'^  che  le  maUttie  di  siflatta  indole  ierùù» 
liecessariattente,  ai  pari  de'  \akaiii,  aiere  periodi  di  tranquillità  e  di  eni« 
sione,  e  per  censeguensa  di  quiete  e  di  patimento.  Gli  accessi  reunutici, 
artrittei  e  gottosi  sono  fenomeni  intimamente  collegati  colle  condisioni  pa* 
tologicbe  di  tali  affexioni;  e  quanto  maggiore  si  effettua  la  combinazione 
del  concorso  de'  poteri  delle  loro  cause  occasionali ,  ahrettanto  più  frequente 
sorge  la  comparsa  e  la  violenza  degli  accessi. 

n  secreto  della  cura  delle  affezioni  di  silEitta  natura  resta  evidente- 
mente disvelato  dalla  considerazione  di  quanto  si  è  fin  qui  esposto.  Esso 
ti  risolve  nella  conclusione  delle  premesse.  Non  si  può  sperare  guarigione , 
se  non  si  riduce  e  si  manUene  l'assimilazione  sanguigna  nella  sfera  di  af- 
finità qualitativa  e  quantitativa  indispensabile  per  impedirne  quelle  innor*- 
malità,  dalle  quali  si  compongono  le  esposte  soprassatirazioni.  E  questo 
principio  è  altresì  applicabile  all'essudazione  nascente ,  e  perciò  alle  prime 
appariscenze  reumatiche ,  artriUcbe  e  gottose,  atteso  che  si  rallentano  que- 
ste pure,  e  scompajono  eziandio  nel  corso  istesso  delle  loro  fasi,  quando 
rimane  elisa  l'ulteriore  integrità  della  materia,  che  le  suscita  colle  sue  es- 
sudazioni. Vero  è  però,  che  qualora  la  complicazione  flogistica  vi  si  asscn 
eia  nel  modo  di  già  ricordato,  questa  non  cede  che  dietro  il  regime  ad 
essa  conveniente.  Così  pure  i  depositi  e  le  concrezioni  di  già  efiiettuate 
dalle  essudazioni  ne'  tessuti  fibrosi  non  si  curano  che  con  mezzi  capaci  di 
distruggerle. 

Il  fondamento  essenziale  della  cura  sarà  adunque  riposto  esclusiva- 
mente neir  imprimere  airassimilazione  sanguigna  queirattitudine ,  che  valga 
a  difenderla  dai  processi  morbosi,  che  la  rendono  alterata  e  soprassaturata 
dei  prodotti  di  queste  alterazioni  a  norma  dell'esposto.  Il  quale  divisamento 
a  pieno  si  ottiene,  per  quanto  inveterata  sia  la  malattia,  qualora  -le  es- 
sudazioni non  abbiano  disorganizzato  con  depositi  e  con  concrezioni  Y  inte- 
grità de'  tessuti,  che  vi  furono  esposti. 

Molti  sussidii  sono  stati  raccomandati  per  la  cura  di  siffatte  affezioni 
Fra  questi  l'aconito  napello,  il  colchico  autunnale ,  i  solforosi  ^  gli  antimo- 
niali ed  i  mercuriali  hanno  distintamente  figurato.  L'esperienza  clinica  li 
dimostrò  per  altro  inferiori  alla  ballota  lanata y  stirpe,  per  quanto  sem- 
bra, efficacissima  nell' imprimere  alla  massa' sanguigna  quanto  occorre  onde 
liberarla  dalle  accennate  soprassaturazioni  morbose,  e  per  impedirne  .le  ri- 
produzioni. Questo  rimedio  fu  trovato  da  Pallas  e  da  Gmelln  molto  in  uso 
nella  Siberia  per  la  cura  delle  idropisie.  Il  chiar.  Sig.  Cavai.  Rehmann 
Medico  della  Corte  di  Russia  fu  quegli ,  ch^  me  ne  diede  notizia  in  oc- 
casione che  per  oggetto  di  mediche  consultazioni  ho  dovuto  seco  lui  com- 
binarmi nell'estate  dell'anno  i83o  in  Carlsbad  in  Boemia.  Da  esso  inol- 
tre ne  fui  favorito  d'una  buona  quantità  di  genuina  provenienza.  In  simii 
guisa  ho  potuto  verificare  nell'atto  pratico  e  in  pia  casi,  come  si  possa  e 
si  debba  contare  sull'efficacia  dei  poteri  risolventi-diuretici  di  questa  pianta 
nelle  affezioni  acquose  dipendenti  da  congestioni  viscerali.  E  siccome  nella 
sua  prescriziotte  bo  potuto  assicurarmi,  che  riusciva  eminente  per  curare 
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quegli  individui,  ne'  quali  siflitle  iCEeiiofti  o  procederano  da  coidiuoni 
reumatiche  ed  artritiche,  o  erano  colle  n^desiae  amalgamate,  così  Piada- 
sione  mi  apinse  di  tentarne  il  saccesso  direttamente  exiandlo  nelle  malattie 
reamatiche ,  artritiche  e  gottose.  Le  risultarne  consegnitene  furono  felicissi- 
me, e  anperarono  la  mia  aspettaxione.  Ne  estesi  quindi  la  pratica  a  simili 
affiezioni,  ed  ognora  colla  compiacenia  di  aterla  osservata  corrispondere 
alle  concepite  sperarne. 

Cnào  inutile  di  quivi  aggingnere  l'eq^osisione  dettagliata  delle  mie 
proprie  osservasioni  dopo  che  se  ne  resero  £unigliare  la  prescritione  con 
uguale  successo  molti  miei  rispettahili  colleghi  ed  amici,  ai  quali  ne  feci 
comunicazione  in  occasione  di  mediche  consnltasioni  relative.  L'egregio  Si- 
gnor Dott  Garxaroli,  Fisico  mentissimo  della  città  di  Trieste,  ebbe  a  ri- 
manere sorpreso  della  somma  efficacia  e  prontessa  dispiegata  dalla  ballota 
lanata  nell' operare  la  cura  di  due  vecchi  infermi  di  reumatalgie  cmciose 
lin'allora  ribelli  alle  medicature  le  più  energiche.  Il  valente  Sig.  Dott  Pa- 
squali di  Treviso  ottenne  la  guarigione ,  dietro  mia  proposta ,  di  una  grave 
afleiione  reumatica  inveterata  e  ribelle ,  avente  le  sembianze  di  rachialgite 
lombare  con  intorpidimento  di  moto  delle  estremità  inferiori.  Una  rispetta- 
bile donzella  Veneziana ,  che  anni  sono  fu  pel  corso  di  piii  settimane  tor- 
mentata da  artritide  universale,  ne  venne  ad  un  tratto  riawalita  nella  pri- 
mavera^ dell'  anno  i83i,  per  cui  spaventata  dalla  passata  tristissima  spe- 
rienza  sollecita  mi  invitò  di  visitarla  unitamente  al  di  lei  Medico  il  Sig. 
Dott  Tassinari.  Trattandosi  di  affezione  semplice ,  le  consigliai  tosto  l'uso 
della  balloia  lanata ,  la  di  cui  decozione  la  liberò  in  meno  di  tre  giorni 
da  ogni  patimento  artritico.  Un  illustre  Generale  della  Nuova  Granata  mi 
fece  chiamare  in  Pisa  nel  novembre  i83i  per  una  pertinacissima  artritide 
negli  omeri  associata  a  reumatalgia  in  ambedue  le  coscie,  che  si  acquistò 
militando  indefessamente  e  valorosamente  per  pili  anni  di  seguito  nella  Gh 
lumbia,  nel  Pera  e  nel  Messico.  Goll'uso  della  ballota  lanata  presa  in 
decozione  pel  cono  di  due  settimane  riacquistò  quella  salute,  che  invano 
aveva  invocato  in  Londra  e  in  Parigi  coli' uopo  di  cure  validissime,  alle 
quali  erasi  assoggettato.  Con  questo  stesso  rimedio ,  da  me  suggeritogli  pure 
in  Pisa  nell'  istesso  tempo ,  un  rispettabile  negoziante  Triestino  si  curò  nello 
spazio  di  otto  giorni  da  insulti  gottosi  veementissimi  accompagnati  da  co- 
piosa emissione,  in  un  colle  urine,  di  renella  a  base  di  fosfato  di  tAtt^ 
ai  quali  andava  spesso  soggetto  al  cangiarsi  soprattutto  delle  stagioni.  L'esi- 
mio Sig.  Dott  Fontebuoni  mi  consultò  in  Firenze  il  di  i  .^  settembre  1 83 1 
per  un  Pompiere  di  quella  città  da  due  anni  travagh'ato  da  ribelle  e  gra- 
vissima affezione ,  che  partecipava  delle  forme  reumatiche ,  artritiche  e  gol- 
tose.  La  ballota  lanatOy  che  gli  proposi ,  riuscì  in  esso  lui  di  efficacia  co- 
tanto distinta ,  che  reputo  prezzo  dell'opra  di  riferirne  brevemente  il  caso , 
quale  lo  estese  il  prelodato  Medico. 

Questo  Pompiere  rimase  fino  dalPestate  dell'anno  i83o  sorpreso  da 
gagliardi  dolori  reumatici ,  per  essersi  esposto  ad  una  corrente  di  aria  fred- 
da col  corpo  riscaldato  e  sudato.   I  muscoli  gran-pettorale  destro  e  stemo- 
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deMk>-mastoideo  dello  stesio  lato  mno  h,  sede  ìl  TÌ?aci8ftino  dolore/  che 
•i  imdiaTa  agli  annessi  mnscoli  dorsali  e  lombari/  Còlla  prcscrìsioiie  iik 
tema  de'  pnrgairti  salini  e  de'  diaforetici ,  e  collo  applicasiom  csteriort  dr 
lomenti  emollienti ,  indi  di  acqua  cookrta  di  lavroceraso  allungata ,  di  Mo 
di  giusquiamo,  e  poscia  coi  bagni  vntTersali  tiepidi  cedettero  alqnanto  que- 
sti dolori  senza  però  lasciarne  Kbero  V  ammalato.  Ha  all'  aTvicinarsi  del* 
l'esUte  del  susseguente  anno  i83i  se  ne  accreU>e  la  yiolensa,  ed  i  dolori 
ti  estesero  inoltre  alle  articolazioni' tutte,  ed  ai  muscoli  particolarmente 
delle  coscio,  così  che  non  era  pia  dato  a  questo  infelice  di  volgere  il  col- 
lo, di  alzare  le  braccia,  di  serrare  le  mani ,  dt  curvare  il  tronco,  di  muo- 
vere le  estremità  inferiori  »  e  di  articolare  t  piedi.  Fu  in  quest'epoca  della 
malattia,  che  ^i  consigliai  1'  oso  della  ballota  lanata^  e  li  3  settembre 
i83i  incominciò  a  prenderne  il  decotto  composto  di  mezz'oncia  di  questa 
pianta  bollita  in  una  libbra  di  acqua  fino  alla  riduzione  di  otto  oncie ,  le 
quali  vennero  consumate  per  metà  b  mattina  e  la  sera.  Nella  notte  susse- 
guente l'ammalato  non  ebbe  riposo  per  effetto  di  un  senso  di  ardore  mo- 
lestissimo ,  che  lo  tormentava  sulla  superficie  del  corpo ,  e  che  sul  (are  del 
giorno  ti  sciolse  in  profuso  sudore  accompagnato  da  smania  assai  penosa. 
Compiutasi  la  comparsa  del  sudore  gli  si  calmarono  affatto  i  consueti  do- 
lori ,  e  rimase  tranquillo  per  tutta  la  giornata  del  4  >  n^Ua  quale  ripetè  la 
presa  del  rimedio.  Nel  corso  della  seconda  notte  la  smania ,  il  calore  ed  il 
sudore  furono  più  forti ,  ma  di  durata  pia  breve.  Prosegui  nel  terzo  gior- 
no il  rimèdio,  e  nella  tersa  notte  riuscirono  pia  miti  le  accennate  crisi. 
Invece  gli  si  manifestò  una  voglia  continua  di  orinare,  per  cui  scaricò 
gran  quantità  di  orine  fetenti  di  colore  di  arancio  carico  tendente  al  ros- 
siccio, le  quali  deposero  al  fondo  del  vaso  molta  copia  di  arena  dello  stesso 
colore.  I  dolori  divennero  cotanto  attenuati ,  che  nel  quinto  giorno  di  cura 
l'ammalato  potè  alzarsi  dal  letto ,  ed  uscire  di  casa  nell'ottavo.  Tuttavia  ne 
rimaneva  lievemente  incomodato  al  dorso  ed  alle  coscie.  In  detto  giorno  si 
accrebbe  di  due  dramme  la  dose  della  ballota  lanata  nella  stessa  quantità 
d'  acqua ,  ed  esso  continuò  a  prendere  giornalmente  in  due  volte  le  otto 
oncie  di  decotto  così  preparato.  In  siffatta  guisa  il  miglioramento  si  operò 
pia  pronto  e  pia  progressivo,  in  guisa  che  il  giorno  20  di  settembre 
aveva  riacquistato  colla  piena  salute  forza  ed  agilità  ne'  movimenti  tutti 
della  di  lui  macchina,  accompagnate  da  appetito  vivace,  di  cui  non  aveva 
goduto  da  oltre  un  anno.  Potè  quindi  rientrare  nel  Corpo  de'  Pompieri 
Fircntini,  e  riassumervi  le  analoghe  funzioni. 

L'esposizione  di  questo  fatto  tuttoché  succinta  meritava  di  ricordarsi 
con  qualche  dettaglio,  perchè  vi  si  comprende  un  caso  per  così  dire  cu- 
mulativo di  reumatismo ,  di  artritide  e  di  gotta ,  e  rende  conto  nell'  istesso 
tempo  del  modo  d'agire  d'una  sostanza  vegetabile  fornita  di  si  grande  pro- 
prietà medicamentosa.  Sembra  che  la  ballota  lanata  introdotta  nelle  prime 
e  nelle  seconde  vie  vi  goda  della  proprietà  specifica  di  combinarsi  coi  pro- 
dotti di  quella  viziata  assimilazione  sanguigna,  che  costituisce  le  discrasie 
reumatica ,  artritica  e  gottosa  ;  di  neutralizzarne  l' indole  ;  di  dirigerne  verso 
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Mb  periferia  «Heriore  dd  corpo  k  parte  noa  concrescibile  ;  e  di  incam- 
Muie  q«ctU  per  ^i  organi  angelici,  o?e  ae  a? viene  Tapparìsione  sotto 
h  farsa  di  arena  minntiiaiaa,  die  col  &?oie  dello  igorgo  copioso  delle 
orine  ottiene  nacita  dall'oiganisBM,  invoco  di  traifonnani  in  concresionì  ef- 
fettÌTO  nell'intorno  degli  tteisi  «gali  nropojelici  o  ne'  tessuti, fibrosi  mu- 
scolari, vascolari,  artie»iari  ed  osseL  Alla  proprietà  diuretica  adnnqae  della 
baliùia  limata  ai  nniace  la  proprietà  fiaico-dùniica  di  nentraliisare ,  di  ay- 
volgore  e  di  rÌTolgere  con  tendenu  a  critica  diaforesi  qae'  morbosi  elabo- 
rati ndla  mistione  sangnigna,  die  cootitniscono  le  discrasie  reumatica,  ar- 
tritica e  gottosa ,  e  cbe  seminano  contenere  nn  eccesso  di  addo  urico  e  di 
addo  faaforico. 

Evidentissimi  sono  perciò  gli  efibtti  della  ballota  lanata  per  debel- 
lare la  verace  condiiione  patologica  delle  affezioni  reumatiche,  artritiche  e 
gottose.  Prendendo  quindi  in  consideraiione  il  di  già  esposto  relativamente 
al  modo,  col  quale  si  operano  siffatte  condizioni  patologiche,  e  come  esse 
nel  comporsi  intaccano  uno  de'  fonti  i  piii  essensiali  della  vita,  doè  il  san- 
gue ,  aoflipre  più  pregevoli  risultano  le  proprietà  medldnali  di  una  sostanza 
energicamente  valevole  per  riordinare  i  perturbamenti,  da  cui  sono  occasio- 
nato tali  affezioni.  Bfa  non  è  sob  la  materiale  assimilazione  sanguigna,  che 
ne'  casi  nostri  si  riordina  per  effetto  dell'introduzione  di  questo  medica- 
mento nella  macchina  umana.  Esso  ri  riordina  eziandio  le  condizioni  vitali 
proprie  della  masu  sanguigna;  e  perdo  non  è  da  sorprendersi,  se  dietro 
la  tua  prescridone  d  elidano  le  tenderne  alle  accennate  dterazioni  di  mi- 
stione sanguigna,  si  allontani  il  bisogno  delle  essudazioni  ne'  tessuti  fibro- 
si,  e  si  ricompl»nga  in  sifìEitta  guisa  edandio  la  serie  delle  fondoni  vitali , 
dd  cai  ben  essere  dipende  il  ben  essere  deU'oiganismo  intiero. 

Sardibe  suto  presso  dell'opera,  che  1'  analisi  chimica  ci  avesse  alla 
useglio  illominato  sul  conto  dell'aggregato  delle  sostanze  semplid  e  compo- 
ste, che  entiano  nella  fomuzione  della  ballota  lanata ,  le  quali  comuni- 
candosi alla  satura  sua  decodone,  e  venendo  con  td  mezzo  introdotte  nelle 
prisM  e  nelle  seconde  rie  deU'organismo,  devonsi  ritener  per  le  forze  atte 
ad  operare  gli  effetti  sdotari  prodigiosi  di  già  ricordati.  Piii  volte  mi  sono 
accinto  ad  un  lavoro  si  importante  e  insieme  si  dilicato,  e  vi  ho  interes- 
sato esiandio  pia  Chimici  di  celebrità.  Tuttavia  non  per  anco  mi  venne 
fatto  di  appagare  questo  dedderio,  perche  continuamente  distratto  dalla  mia 
pratica  in  diverse  città  dltdia  e  d'oltremonti,  mi  mancò  il  tempo  necessa- 
rio per  progredire  in  siffatte  ricerche.  I  Golleghi  Chimici  da  me  interessati 
per  tale  lavoro  d  sono  essi  pure  fin'ora  trovati  in  tdi  angustie  di  tempo, 
che  non  fa  hao  permesso  di  porri  mano.  Npn  è  però  perduta  la  lusinga 
di  conseguire  in  seguito  quanto  ora  non  si  è  potuto  ottenere,  e  tengo  fon- 
dasMnto  di  sperare,  che  fra  non  molto  se  ne  conseguiranno  i  risultamenti 
di  nn'andisi  chimica  possibilmente  perfetta.  Vero  ^,  che  andie  in  questo 
.genere  di  ricerche  restano  sempre  limitate  le  cognizioni,  che  se  ne  possono 
jdedurre,  sia  perchè  mancano  i  mezd  per  iscuoprire  l'integrità  e  la  tota- 
lità de'  prindpii  esistenti  ne'  corpi  andiisati ,  sia  perchè ,  anche  dato  cbe 
AsTOL.  MED.  Sem.  h  i5  ' 
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«I  gìntiga  ad  iscnoprìrlì  per  intiero  e  sensa  perdita,  resterìi  egnora  «n  mi» 
stero  la  conoscenza  de'  modi,  coi  quali  vi  sono  insieme  ed  intimamcnlt 
combinati  ;  la  quale  circostansa  potrebbe  essere  ami  la  eansa ,  cke  ncdituda 
il  fondamento  verace  delle  loro  ationì  medicamentose  !  Un  tale  pensamento 
si  appoggia  alla  considerazione  degli  effetti  terapeutici  delle  acque  minerà* 
li,  i  quali  non  si  trovano  menomamente  in  corrispondenza  cogli  -effetti, 
che  si  ottengono  dalle  sostanze  medicamentose,  scarse  di  numero  e  di  do* 
se,  che  l'analisi  chimica  vi  appalesa,  quando  disciolte  sono  somministrate 
dopo  d'essere  state  ricavate  dalle  decomposte  acque  minerali  medesime.  Quivi 
non  di  rado  si  ravvisano  insieme  combinate  alcune  ed  altre  sostanze,  che 
i  Medici  hanno  l'abitudine  di  classificare  dietro  scale  ben  differenti ,  e  di 
collocare  in  ranghi  opposti,  senza  aver  presente,  che  ogni  medicamento  è 
di  già  una  elaborazione  complessiva  della  natura,  e  che  onde  riesca  ope- 
rativo e  salutare  deve  trovarsi  in  effettiva  relazione  coi  modi  vitali,  fisici 
e  chimici  di  esistere  de'  corpi  viventi,  cui  viene  applicato.  La  massima 
parte  delle  potenze  medicamentose  affetta  l'  azione  fondamentale  dell'  orga- 
nismo, cioè  la  sua  forz^  assimilatrice.  Esse  perciò  la  eccitano  a  reagirvi 
con  modi  definitivi  e  capaci  di  indurre  nell'  istesso  organismo  specifici  can- 
giamenti. Tuttavia  i  rimedii  ed  i  corpi  viventi  posti  nella  sfera  di  reci- 
proca azione  si  trovano  reciprocamente  modificati  dalle  risultanze  di  questo 
conflitto.  E  che  un  tale  conflitto  avvenga  di  fatto  nel  caso  nostro,  abba- 
stanza ce  lo  appalesano  la  smania  provata  dagli  ammalati  appena  sottomessi 
all'uso  della  ballota  lanata  y  la  quale  susseguita  dall'apparizione  4i  sudori 
profusi  e  di  orine  copiose  attesta  della  specifica  sua  azione  medicamentosa 
per  la  cura  delle  affezioni  reumatiche  ^  artritiche  e  gottose. 

Effetti  di  cotanto  interesse  operati  à7X\2L  ballota  lanata  destano  a  ra- 
gione il  desiderio  di  possederne  la  conveniente  conoscenza  onde  essere  cer- 
ti ,  che  il  commercio  ce  la  fornisca  genuina ,  di  sicura  /provenienza  ^  «  sce- 
vra di  falsificazione. 

La  ballota  lanata  è  una  pianta  indigena  della  Siberia,  la  quale 
vuoisi  eziandio  propria  delle  attigue  provincie  dell'  impero  della  China.  I 
negozianti  Russi  la  forniscono  al  commercio  raccolta  all'atto  dell'efflorescen- 
za, e  collocata  in  casse  ordinariamente  coperte  di  pelli  di  animali  parti- 
colari della  Siberia ,  ove  è  molto  compressa. 

I  suoi  caratteri  fisici  y  quale  la  si  riceve  dal  commercio,  risultano 
^all'osservarla  composta  d'uno  stelo  quadrangolare  in  vicinanza  della  radice, 
fornito  internamente  fino  a  certa  spessezza  di  un  midollo  bianco  e  fisto- 
loso nel  rimanente,  con  angoli  spesso  sporgenti  fuori  della  lanuggine,  dalla 
quale  è  tutto  coperto.  Questi  angoli  si  fanno  insensibilmente  pin  deboli  a 
misura  che  dalla  base  salgono  verso  la  sommiti,  in  guisa  che  quivi  Io 
^telo  compare  frequentemente  rotondo.  Le  foglie  ne  sono  palmate,  dentate, 
picciuolate,  verdastre  alla  superficie  superiore,  e  bianchiccie  alla  inferiore. 
n  fiore  è  biancastro,  molto  peloso,  intemamente  giallo  col  calice  campa- 
nulato munito  alla  sommità  di  denti  spinosi.  S'apre  alla  base  in  tre  divi- 
sioni, e  ^  sortono  quattro  semi  lìscii,  di  colore  oscuro,  fomiti  di  alcune 
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l«MUfteise  bUi€UMx!«»  die  otsenite  caQa  lente  ti  scoigoiur  exiandìo  colo- 
Mcee.  Li  foma  di  qicttl  semi,  è  tnangolarey  perckè  tronclii  alla  sommità 
CM  d«e  lalì  alquaAto  conca?!,  ed  il  teixo  col  dorso  convesso  e  più  am- 
pio. Verdastfo  è  il  colore  dell'intiera  pianU  anche  in  peui,   o  come  dì- 
cesi,  in  rottami.  L'odore  ano  si  arvicina  a  quelb  del  tè  leggiero.  H  suo 
sapore  è  piccante  ed  am^trognolo.  La  baUaia  lanata  raccolu  di  fìrcKo  pre- 
senta caratteri  botanici  specifici,  che  scientificamente  ordinati  ne  porgono 
vna  abhastansa  chiara  descrisione  (i). 
BaUoia  ianaiaj  Linn. 
Leonums  kmatusj  Pers*. 
Panzem  rmibjfidaj  Monch. 
PUomUJbUU  multifidisj  Gmelin,  Sih.  3.  t  74. 
Gremuschkaj  Gremenka^  Rossor,  -  Pallas,  Yojrag.  ec 
Ghatact  Gener.  Cafyv  pentagonus  ^  5  dentatus  y  aristatus.  Corol^ 
la  i;a  iaòw  superiore  recto,  lobo  medio  et  labio  inferiore  emargina- 
to, AnAerarum  loculi  paralleli. 

Gharart  Spec  Ballota  caule  erecto  dense  lanaiOj  foliis  palmatis^ 
eafycUnu  spinosisj  galea  coroUaé  concava  dense  villota» 
Ex.  GL  Bidynam.  Gymnospemu  Linn. 

£&  (ML  GXXXn.  LabiaiK  Trìk  m.  NepeL  De  Candol.  in  Fuhl- 
roth  ec 

Ex  Ord.  n.  LMflor.  Format  I  Tìtbiflor,  FamiL  LahioL  Ncpet. 
Keichenhach. 

Kadiz  perenni^. 

Gaalis  erecùtSj  tetragonuss  pedalis,  ramosusy  dense  lanatus. 
Folia  palmata  f  dentata^  longe  petiolaia ,  quandoque  profunde  in^ 
dsay  superficie  laevia,  dorso  plerunu/ue  tomentosay  subtus  albido4a-^ 
nato^iUosa^ 

Flores  io-i5  axillares,  bracieati,  in  verticillo  denso  tonato  dis» 
poskiy  magni y  sericei,  lanati,  bracteis  angustis,  erectis,  subulatis.  Ca^ 
Ijrx  campanulatus ^  5.  dentatus,  dentibus  patentibus y  apice  spinosis, 
basi  trium  suturarwn  praeditus^  unde  semina  dehiscunL  Corolla  bi" 
labiata  y  superius  concava  y  crenata  y  injèrius  triloba^  lobo  medio  ma- 
/ore  emargmatOy  extiis  alba^  intus  Jla^icans.  Akena  trilobay  fosca  y, 
laevis,  punctis  albicantSfus  conspersay  sub  lente  tomentosis. 

Habitat  m  Sibiria  a  Jenise^  ad  Angarum  usque  locis  montanis 
siccisj  etiam  in  China  a  nonnullis, 

I  caratteri  chimici  di  questa  pianta  ofiirono  pare  de'  caratteri  prò* 
pri  e  distinti  U  sno  infuso  a  freddo  non  è  allatto  chiaro  e  mantiene  un 
colore  giallo-verdognolo.  La  carta  tinta  di  Uccamiifla  in  essa  immersa  si  (a 
leggiermente  rossa.  Introdottovi  l'ossido  di  ferro  muriatico  0  acetico  se  ne 

(i)  Ne  ho  dato  la  figura  a  colorì  «aCnrali   nella  Tar*.  XXIV  a  carie  4ao  ^  Faadcolo  li  dì  Fì> 
»loa  del  Tavo  XX  delle  Memorie  deUu  Società  ItatianM  éUle  Sciente  m*  ora  pakblicalo ,  ove 
orìginriBaMBte  ìnscnU  qoeali  Ceimi  Clinici  sui  paìoie  della  bmllotm  lanuta. 
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nittU  il  colore  in  irerdìccìo-éporco ,  cbe  angfMi  pia  farei  in  «i  prteipiUfd 
fioccoso,  n  nitrato  di  mercurio  ottidnlilo  yì  cagioBÉ  nn  predpìlat^  bianco- 
gialliccio  abbondante.  L'ossalato  di  ammoniaca  appena  ti  reagisce.  La  tin- 
tura di  galla  vi  produce  un  intorbidamento  bianco  tendente  al  giaUognok. 
n  tartaro  emetico  vi  induce  iie?e  intorbidamento ,  cbe  lo  rende  di  colore 
giallo.  Trattata  l'erba  collo  spirito  di  tino  dd>ole,  fiicilmenle  ti  icorgf  cbe 
con  tal  meno  la  si  priva  della  parte  la  pin  attiva. 

Per  uso  medico  bo  potato  osservare  »  cbe  la  sna  decosione  i  prefe' 
ribile  a  qualunque  altra  preparaxione«  La  medesima  si  compone  facendo  bot- 
lire  esattamente  per  nn  quarto  d'ora  in  vaso  di  terra  inverniciata  meu'on- 
cia  di  ballota  kùuua  (cbe  si  accresce  poi  fino  a  sei  dramme ,  t  ad  un'on- 
cia )  in  s.  q.  di  acqua  di  fonte  purissima  per  conseguire  nn  decotto  colato 
di  otto  once,  le  quali  si  devono  consumare  dagli  ammalati  per  metà  mat- 
tina e  sera.  Ife'  casi  gravi  se  ne  duplica  la  dose  a  dirittura ,  che  surà  presa 
in  quattro  volte  nello  spano  di  ventiquattro  ore.  Egli  è  indispensabile ,  che 
la  bailota  lanata  da  impiegarsi  per  uso  medico  sia  di  provenienia  diretta 
dalla  Siberia,  non  alterata  dal  viaggio»  né  da  avan/e,  né  mista  o  £dsificata 
colle  specie  affini.  La  ballota  lanata  coltivata  ne'  nostri  giardini  pode 
moltissimo  della  medica  sua  efficacia.  Cosi  pure  è  inefficace  ed  anco  dan- 
nosa quella ,  che  s' incontra  ne'  magauini  decomposta  nell'  originaria  sna 
integriti. 

Lt  falsificazioni,  cbe  ne  avvengono  nel  commercio,  si  operano  com- 
binandola a  piante  di  stirpi  affini  quali  sono  principalmente  il  leonurus 
cardiaca,  la  ballota  nigra  ed  il  marrubium  vulgate.  0  ietmurus  cor* 
diaca  è  di  un  odore  ingratissf mo ,^  non  cbe  di  nn  sapore  assai  aparo:  il 
suo  infuso  trattato  col  muriato  ossidulo  di  ferro  depone  nn  psectpitato  ab- 
bondante di  colore  verdiccio  tendente  al  brano-oscuro.  La  ballota  nigm 
possiede  un  odore  assai  pia  dispiacevole  ed  ingrato,  ed  ha  nn  sapore  OMolto 
amaro  ed  acre.  Il  suo  stelo  alto  da  nn  piede  e  meno  a  dna  o  tre  piedi 
è  ramoso,  qualche  volta  rossiccio,  poco  tìUoso,  fegliuto,  e  porta  fiori  por- 
porini a  verticillo  nelle  ascelle  delle  foglie  superiori.  Le  sue  foglie  sono  di 
nn  verde  carico,  pedicciuolate ,  lunghe  da  uno  a  due  pollici,  ovali,  cor- 
date, senxa  incavatura  alla  base,  e  contornate  di  denti  ottusi.  I  verticilli 
sono  imperfetti  e  cinti  .di  un  collare  di  brattee  sottili  come  settole.  I  fiori 
sono  per  lo  pia  rivolti  da  nn  sol  lato,  e  parecchii  insieme  hanno  comune 
nn  palancole  corto  e  ramoso.'  Ve  n'ha  una  varietà  fornita  di  fiori  bianchi. 
Questa  specie  cresce  ne' luoghi  incolti  di  tutta  l'Europa,  ed  è  perenne.  In 
quanto  poi  a'  suoi  caratteri  chimici  essa  li  offire  in  certa  tal  quale  guisa 
analoghi  a  quelli  della  ballota  lanata.  H  marrubium  vulgate  poi  dà  un 
infuso  di  colore  bruno ,  che  col  muriate  ossidulo  di  ferro  si  tinge  in  verde 
fesco.  Egli  è  inoltre  da  riflettersi,  che  gli  steli  di  queste  piante,  con  cui 
si  può  blsificare  la  ballota  lanata,  non  sono  cosi  grossi  quanto  i  suoi  pro- 
pri. Anche  la  stachis  lanata^  la  ^tachis  germanica,  il  marrubium  can» 
didissimum,  la  nepeta  cattarla  sono  piante,  colle  quali  si  potrebbe  fslsifi- 
ure  la  ballota  lanata:  tuttavia  non  sarebbe  difficile  di  iscuoprirne  l'inganno. 
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Raccolte  dal  sig.  DdL  WiiGiim  Medico  in  Fienna  (i). 

/.  MùOum  ktak  iPun  ovi^  idropica. 

Ubi  donna  di  trenta  dae  anni,  cncitrice  di  professione,  di  robusta 
costitaiione  non  avera  nai  sofferto  malattia  di  importanu  sino  dalla  sua 
infamia.  Nell'anno  tentesino  primo  della  s«a  età  sì  sgranò  felicemente  di 
un  bambino,  e  podii  anni  dopo  d'nn  altro.  H  Ceto  presentatosi  attraverso 
richiese  l'opra  dd  rivolgimento,  della  qnale  operaiione  dovette  incaricarsi  in 
secondo  chimrgo ,  dopo  cbe  nn  altro  ne  aveva  btto  alconi  tentativi  in  maniera 
poco  destra.  Da  quel  giorno  in  poi  qoesta  donna  ebbe  a  sentire  fitte  do- 
lorose nell'inguine  sinistro,  e  si  accorse  poscia,  cbe  nn  tumore  vi  si  forw 
mava,  ed  a  poco  a  poco  cresceva  ed  estendevasi  verso  l'ipogastrico.  Stan> 
do  dia  rehxione  dell'ammalata,  qnesto  tamore,  dopo  d'essere  per  due  volte 
giinto  a  grossessa  considerabile,  fra  accessi  di  dolori  atroci  e  conwlsioni 
spari  intanto  cbe  il  basso  ventre  si  gonfiò  in  modo  nnifiorme. 

Quando  l'ammalata  venne  a  cbiedermi  sussidio  li  i3  lebbrajo  i833, 
il  tumore  mostravasi  del  volume  del  capo  di  nn  fanciullo,  esteso  dalla  sin- 
cbondrosi  del  pube  sino  all' ombellico.  Era  del  rimanente  non  dolente,  dì 
cons'istema  caròlaginea,  ed  offriva  ab  tatto  una  superficie  ineguale,  come 
fesse  diviso  iMdiante  alcune  incisioni  in  varie  eelle.  La  matrice  era  scevra 
d'ogni  degenerasione,  il  cbe  risultava  dall'esploraiione  praticata  per  la  va^ 
gina,  ove  non  si  poteva  sentire  il  tumore  distintamente ,  quando  si  f^eva 
la  prova  d'  accostarselo  al  dito  esplorante  mediante  la  pressione  esercitata 
sull'addome  moHe  ndla  sua  riitonferema.  Erano  scarse  le  evacuaaioni  al- 
vine ,  e  si  orinava  con  difficoltà  :  tutte  le  altre  funxioni  non  apparivano  tur« 
bate.  L'  aspetto  non  lasciava  dubbio,  cbe  1'  ovaja  sinistra  fosse  degenerata 
in  un  tumore  di  pin  cellule ,  per  cui  cbiaramente  emergeva ,  che  non  po- 
tesse considerarsi  indicata  b  paracentesi ,  né  l' estirpasione  del  sacco.  L'am- 
malata fu  sottomessa  all'uso  di  una  medicina  composta  di  decotto  di  radice 
di  tarassaco,  di  sale  ammoniaco,  e  di  ossimiele  scilliUco,  cui  si  aggiunse 
la  prescrisione  dell'unguento  mercuriale  grìggio  della  Farm,  Austr.  per  inun- 
geme  il  basso  ventre. 

Bfa  il  tumore  a  poco  a  poco  si  gonfib  fira  dolori,  tensioni  e  sensibi- 
lità accresciuta  di  tutto  l'addome,  e  in  allora  il  metodo  risolvente  fu  can- 
giato col  metodo  emolliente  ;  sì  che  si  prescrissero  cataplasmi  emollienti  sul- 
l'addome. A  misura  che  accrescevasi  la  mole  del  tumore ,  altresì  la  sua  su- 
perficie diveniva  sèmpre  piii  ineguale. 

Nel  giorno  io  di  mano  l'ammalata,  tormentata  da  dokri  pungenti 
nel  basso  ventre,  fu  colta  da  convulsioni  universali,  e  cadde  in  deliquio. 

(1)  Cownicale  hi  Sipor  Dolt.  G.  Diacmcfl  /.  R>  C0itti0li€r$  di  Comnù ,  «  Pniomtdko  étlU 
ProHneU  VtmU. 
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Riavutasi  ù  lagnava  di  dolori  Yioicntt  ad  tanore,  che  si  calmarono  m 
poco  dopo  che  faroBO  applicale  dieci  nrigaattt  alla  regione  ombellicale  :  le 
conyolsioni  però  non  cessarono  neppure  il  giorno  seguente  >  finché  la  notte 
venne  sorpresa  da  altro  profondo  svenimento.  La  mattina  del  i  a  il  tumore 
era  svanito,  ed  il  ventre  si  scorgeva  esteso  in  modo  uniforme  con  flnttua- 
xione  manifesta  e  molta  sensibilità  al  tatto.  L'ammalata  essendosi  rimessa 
dal  sofferà  deliquio  febbricitava  gravemente;  il  suo  voUo  era  sfiguralo ,  il 
pcdso  si  sentiva  concitato  e  debole ,  «n  sndore  freddo  le  cuopriva  le  estre- 
vùùy  e  rigettava  per  vomito  nna  materia  emginosa;  i  quali  fiBBomeni  mos- 
sero sospetto,  che  b  gangrena  avesse  invaso  gli  intestini,  in  conseguenia. 
della  irritaxione  prodotta  sui  medesimi  dai  liquido  efluso.  Non  era  difficile 
di  giudicare,  che  tutto  il  tumore  o  almeno  alcuni  suoi  sacchi  si  fossero 
Mtti ,  e  spandessero  la  materia  contenuta  di  modo  che  si  fosse  formata  una 
raccolta  acquosa  libera  nella  cavità  dell'addome.  Dopo  la  prescrizione  di  al* 
cune  dosi  di  canfora  Tamlmalata  si  sentiva  un  poca  sollevata,  ma  li  i4 
marto  rinnovatasi  la  comparsa  degli  accennati  fenomeni  finì  colla  morte. 

La  necroscopia  comprovò  la  diagnosi  (atta  della  malattìa.  Trovaronsi 
nella  cavità  dell'  addome  da  oltre  quattro  libbre  di  un  liquido  griggio  e 
torbido ,  mescolato  nella  regione  ipogastrica  ad  una  linfa  disciolta.  Il  peri- 
toneo, principalmente  di  questa  regione,  si  mostrò  d'una  4ita  turchino-oscu- 
ra ed  ispessito;  il  fegato  era  coperto  d'una  linfa  verdastra  e  di  pseudo- 
membrane  ;  lo  stomaco  non  presentava  niente  di  particolare ,  ma  gU  inte- 
stini erano  liridi,  e  le  loro  membrane  gonfie,  e  si  scorgevano  all'intorno 
deUa  milsa  e  nella  regione  iUaca  alcuni  strati  gialli ,  lisci  da  una  parte ,  e 
della  grandetta  della  palma  di  una  mano.  La  cavità  del  bacino  qual  punto 
pia  basso  dell'  ipogastrio  conteneva  un  tumore  piti  grande  del  capo  di  un 
bambino ,  che  veniva  formato  dall'ovaja  sinistra  degenerata ,  e  composto  di 
tre  sacchi  globosi  ^  e  pieni  d'una  materia  glutinosa  e  bruna.  Al  sacco  su- 
periore aderivano  alcuni  rimasugli  membranacei  d'un'altra  vescica  scoppiata; 
e  in  mezzo  di  questo  tumore  trovavasi  una  quantità  di  vesciche  più  pic- 
cole ,  che  contenevano  un  liquido  giallo.  La  tromba  sinistra  s' aggirava  in* 
tomo  all'ovaja  degenerata.  La  matrice  era  ripiegata  sul  proprio  asse.  L  ovaja 
destra  si  trovò  concreta  colla  metà  inferiore  del  sacco  mediante  filamentosi 
tessuti.  Gli  altri  vìsceri  nulla  ofirivano  d'  importante. 

Morgagni  ed  altri  Medici  riferiscono  casi,  ne'  quali  il  sacco  rotto  d'un 
ovaja  idropica  sparse  una  piti  grande  quantità  di  liquido  nella  cavità  del- 
l' addome  con  sollievo ,  ed  anco  con  perfetta  guarigione.  Bisogna  qui  pren-^ 
dere  in  considerazione  nna  circostanza  pìii  interessante  per  l' Anatomia  pa- 
tologica, anzi  che  per  la  pratica  della  Medicina ,  benché  influbca  molto  sul 
trattamento  e  sulla  prognosi  della  malattia ,  cioè  conoscere  se  il  liquido  del- 
l'ovaja  degenerata  sia  contenuto  in  uno  o  più  sacchi. 

Quantunque  sia  difficile  di  conoscere  questa  differenza,  si  danno  però 
alcuni  segni,  che  possono  guidare  in  ciò  il  nostro  giudizio.  H  primo  casa 
è  marcato  dalla  superficie  uniforme  e  piana  del  tumore,  dal  suo  accresci- 
mento più  rapido ,  dalla  sua  fluttuazione  più   manifesta ,   perché   il  sacca 
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Cestito  dì  membrane  pivt  tenere  raceliìiide  un  Kqnido  pia  tenne.  Le  pire» 
ti  di  questo  tumore  concedendo  nna  più  grande  estensione  accade  spesse 
Volte  9  che  esso  giunge  ad  nna  mole  sorprendente.  Tostocbè  un  tumore  di 
questo  genere  si  rompe,  e  Tersa  il  liquido  contenuto  nella  carità  dell'ai 
dome,  le  turbe  morbose,  che  ne  erano  eccitate,  ti  rallentano,  e  cedono 
spesso  ancora,  ed  un  tale  avvenimento  può  esser  seguito  da  buon  succesi- 
so,  quando  il  liquido  sia  d'indole  più  sierosa,  e  non  degenerata.  £si* 
ìtere  doveva  dì  fatto  una  tale  condizione  dell' ovaja  ammalata,  cui  devesi 
attribuire  ri  buon  evento  ne'  casi  da  altri  Medici  riferiti.  Quanto  alle  for* 
me  della  specie  seconda  si  può  distinguere  col  tatto  la  ineguaglianta  del 
tumore ,  la  convessità  delle*  vesciche  partic(dari ,  siccome  gli  infossameni^  ed 
i  solchi ,  che  separano  le  une  dalle  altre  ;  tostocbè  il  tumore  sta  giunto  ad 
un  certo  volume,  le  pareti  membranacee  del  medesimo  sono  quasi  sempre 
ispessite ,  e  d' una  durezza  cartilaginea  ;  il  liquido  contenutovi  presenta  nna 
consistenza  spessa  ed  una  qualità  acre.  L'accrescimento  del  tumore  non  pco»> 
cede  che  lentamente ,  e  questo  si  associa  non  di  rado  ad  uno  slato  d' irri- 
tamento manifesto.  Non  richiede  ulteriore  spiegazione  la  causa  per  cui  la 
rottura  di  pareti  ispessite  e  lo  scolo  di  un  liquido  degenerato  debba  prot 
durre  conseguenze  cotanto  gravi  e  micidialL 

L' inefficada  de'  rimedii  intemi  eccitò  i  Medici  a  ricorrere  alla  Chi- 
rurgia, per  ottenerne  perfetta  guarigione^  L^  Ovaja  degenerata  venne  estir- 
pata più  volte  con  una  destrezza,  che  fa  onore  alla  Chirurgia  modenuu 
Però  alcuni  rinomati  Chirurgi  ebbero  torto  di  estendere  quel  Iratlament* 
al  di  là  de'  limiti  permessi  dall'esatta  conoscenza  di  questa  malattia..  QTaje 
degenerate  e  composte  di  più  sacchi  sono  congiunte  quasi  sempre  cotl'utero 
mediante  una  base  più  larga,  e  vanno  unite  alle  parti  vicine  per  efiSettt 
di  aderenze  salde,  che  non  permettono  l'estirpazione  del  tumore.  Soltanto 
i  tumori  formati  di  membrane  tenui,  e  di  una  sola  cavità,  sono  femiti 
d'una  base  attenuata,  che  loro  serve  di  fondamento.  E  questi  non  aggra* 
vati  da  tante  degenerazioni  e  perciò  da  tanti  pericoli  ammettono  benissimo 
r  operazione  della  paracentesi.  Incaricato  il  Medico  di  determinare  i  casi« 
che  ne  richiedono  l'estirpazione,  egli  dovrebbe  limitarli  a  queOi  soltanto^ 
In  cui  il  tumore  moltilobnlare  si  lascia  muovere  in  ogni  direzione ,  sia  l'am^ 
malata  nel  rischio  d'essere  soflbcata,  manchino  altre  complicationi  pericoli^ 
se,  e  l'inferma  si  trovi  ancora  fornita  d'  un  certo  grado  di  foixe.  Colla 
scorta  di  siffatte  direzioni  prescritte  dall'  esperienza  e  dalla  ragione,  bob 
sarà  da  temersi,  che  il  consiglio  del  Medico  addivenga  inconsidenAo»  e  tronr 
chi  il  tenue  filo  d'  una  vita,  che  un  trattamento  diverso  e  più  canto  po- 
trebbe conservare  ancora  per  molti  anni. 

//.  Mortale  avvolgimento  degli  mtestini  per  effeUo  di  idropisia  di 
vn*  ovaja, 

Jaegemdorfer  Caterina ,  d'anni  46,  di  forte  costituzione,  godette  co- 
stante salute.  I  suoi  mestrui,  da  due  anni  sospesi,  furono  ogn'ora  regolari 
e  copiosi;  e  felicemefite  partorì  per  quattro  volte  nel  corso  della  9ua  ma- 
trimoniale unione.  Da  sedici  anni  più  non  figliava,  e  da  sei  anni  menava 


Digitized  by 


Google 


Ilo 

Tita  TcdoTik.  AUorchi  le  n  soqpeie  la  ncttmaiioM,  ti  mnit^  ékt  leat^ 
Mente  le  ti  gonfiavi  il  baiso  yentre ,  e  le  insorgeyina  rieorccnli  e  Jolonise 
stiratore  neUa  regione  lombare.  Bfa  per  natnra  ed  nso  poco  sensibile  non 
TI  prestò  certa  attensione,  e  contmnò  a  presso  di  gran  bticbe  di  gaad»- 
gnarsi  il  titlo.  Volendo  »  già  da  nn  anno,  sollevare  da  terra  an  enorme 
peso,  sentì  all'istante  nn  dolore  pnntorio  nella  regione  inguinale  destra , 
cbe  rimase  mitigato  da  domestici  rimedi!,  sensa  per  altro  cessare  totalmen- 
te. A  queste  sofferense  si  anirono,  per  altro  ben  presto,  nn  fireqaente  in- 
torpimento  de'  piedi ,  e  veementi  ccliche  seguite  da  vomito  bilioso.  Dalleipo* 
sisione  all'ammalata  sembrò  cbe  la  colica  rimaneue  debellata  da  blandi  soc- 
corsi. Vessata  in  seguito  da  sommo  appetito  commise  replicati  errori  diete- 
tici, ed  ebbe  a  soffirire  nuove  recidive.  Potrebbe  ancbe  essere  avvenuto , 
cbe  il  suo  temperamento  cderico  vi  avesse  contribuito.  Colta  sul  finire  del- 
l'anno i83a  da  violente  coliche  entrò  nelk  spedale  civile  di  Vienna,  da 
cui  nsd  dopo  otto  giorni  in  discreto  stato  di  salute. 

Nel  di  i3  del  i833,  in  seguito  di  un  buon  pasto  di  carne  di  vi- 
tello, le  si  ridestarono  le  nausee  ed  i  dokri  intestinali,  cui  tennero  die- 
tro ripetuti  vomiti  biliosi  e  pareccbie  separasioni  alvine  laide.  Nel  giorno 
susseguente  fece  perciò  ritomo  aUo  spedale. 

Era  presente  a  sé  stessa,  ma  lasciava  travedere  dalU  fisonomia  e  dai 
suoi  movimenti  un'inesprimibile  ambascia  e  sommo  patimento.  L'addome 
era  alquanto  tumido,  doloroso  particolarmente  ne'  dintorni  dell'ombellieo,  e 
maltrattato  dalle  non  ben  chiuse  ferite  delle  moltiplici  sanguisughe  applica- 
tevi. Vomitò  dopo  molti  sfoni  nuova  bile  verdastra  :  la  diarrea  era  cessata. 

L'  espressione  e  lo  sfiguramento  della  di  lei  ùccia  sparuta  e  scarna 
ricordavano  i  lineamenti  del  coleroso.  Il  lieve  calore  cutaneo  ed  il  fievolis- 
simo e  lento  polso  male  si  accordavano  coi  locali  dolori.  L'origine  e  Tan- 
damento  della  malattia  destarono  il  sospetto  di  una  degenerasione  dell'ovaia 
e  specialmente  d'nn'  organica  affesione;  non  ci  venne  però  (atto  di  stabi- 
lire una  sicura  diagnosi,  in  quanto  che  l'esploraxione  vaginale  non  ci  ap- 
palesò veruna  innormalitii,  e  l'esaltata  sensibilità  e  le  inspessite  pareti  ad- 
dominali ci  impedirono  nn  esatto  esame  del  basso  ventre.  Difficile  del  pari 
ci  parve  la  prescrixione  di  nn  conveniente  trattamento ,  giacché  1'  estrema 
ed  assoluta  debolessa  dell'  inferma  si  opponeva  alla  sanguigna  generale  e  lo- 
cale ,  e  r  insistente  colica  controindicava  ogni  stimolo.  Si  prescrissero  adun- 
que, sei  once  di  una  mistura  gommosa  da  prendersi  frequentemente  a  cuc- 
chiaiate, e  finnenti  emollienti  sull'addome. 

Sulla  sera  dello  stesso  giorno  l'ammalata  ebbe  della  calma ,  perchè  le 
cessò  il  ^mito  e  le  si  alleviarono  le  sofferense  :  più  tardi  però  la  sua  fi- 
sonomia non  più  si  conosceva,  ed  il  polso  le  si  fece  filiforme;  la  cute  le 
divenne  fredda;  il  che  ci  appalesava  la  comparsa  dello  stato  gangrenoso. 
Invano  si  tentò  di  sostenere  con  qualche  grano  di  canfora  le  ordenti  for- 
te, e  a  nulla  valse  per  arrestarne  l'esito  letale. 

Nella  mattina  del  giorno  susseguente,  il  polso  era  impercettibile,  fredde 
diventarono  le  estremità,  l'ammalata  si  lamentava  di  dolorose  stirature  ne'poU 
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pacti  delle  gambe,  e  le  if  soipeiero  le  orine.  La  niserft  sptrb  lUe  t%  merH' 
diane.  Colla  seilone  cadaverien  ri  ottennero  degli  Khiarìmenti  non  appale- 
sati dai  sintomi  della  malattia* 

L^estemo  del  cadaterie  non  piesenttfa  nletanti  cangiamenti.  Nella  ca- 
iritli  del  cranio  si  incontrò  la  fessnra  falciforme  occupata  nella  sna  csten- 
siono  da  moltiplid  ponti  ossei;  il  rete  renoso  presentala  diverse  idatidi, 
ed  nn  sacco  a  tarn  setti  contenenti  materia  gelatinosa  si  scorgerà  sid 
margine  anteriore  del  ponte  del  Yarolio.  La  ca?ità  toracica  raochindeya 
poca  copia  di  siero;  i  lobi  inreriori  de' polmoni  erano  enfisematìci;  la  Tolta 
intiera  del  diafiramma  Teniya  spinta  in  alto.  L' addome  meteorissato  conte- 
neva una  libbra  di  serosità  rosso-brona.  I  tegnn^enti  del  basso  ventre  ofliri-. 
vano  una  tinta  axzorognola.  I  visceri  contenuti  nell'epigastrio  e  negli  ipo- 
condrii  erano  cacciati  e  compressi  in  alto  ed  air  indietro  :  fegato ,  milza , 
stomaco  e  pancreas  si  trovarono  sani;  gli  intestini  tenui  nn  poco  distesi 
da  gas  fino  alla  metà  del  digiuno  ;  il  tubo  intestinale  crasso  si  presentò  sco- 
lorito e  vuoto,  e  contratto  in  tutto  il  suo  andamento  fino  al  retto;  ma  la 
pornone  intestinale  posta  tra  la  mèta  del  digiuno  e  del  cdon  ascendente 
in  particolar  modo  ristretta  e  morbosamente  cangiata.  L'ovaja  destra  si  era 
convertita  in  nn  sacco  fibroso-elittico ,  lungo  9  pollici,  ccdlocato  nella  re- 
gione iliaca  sinistra  ed  aderente  alla  superficie  anteriore  del  mesenterio  me- 
diante una  hach  cellulare  larga  un  pollice  colla  sua  estremità  superiore  e 
diretta  obbliquamente  ed  esternamente.  Sotto  di  questo  sacco  trascorse  dap- 
prinm  un'ansa  intestnale,  cke  fu  rinvenuta  sotto  della  sua  aderensa  all'omen- 
to, e  piii  prolondamente  una  seconda  rosso-oscura  ne'  suoi  p«itì  di  passaggio 
sotto  dell'ovaja;  di  lì  si  volgeva  verso  la  regione  Iliaca  sinistra ,  ove  awitic 
cbiato  co'  suoi  serpeggiamenti  il  prominente  intestino  cieco  vi  rendeva  im- 
possibile Pintrodnsione  perfino  del  becco  di  una  sonda.  Le  sue  membrane 
come  quelle  dell'avvolto  ileo  erano  nerastre,  ingrossate,  firacìde,  con  entro 
poche  feerie  disciolte.  Il  mesenterio  ed  i  reni  non  diHerivano  dallo  stato 
fisiologico.  La  vesrica  contenevi  qualche  gocda  d'orina;  la  matrice  e  l'óvaja 
sinistra  menomamente  cangiate  nella  loro  tessitura  giacevano  obbliquamente 
schiacciate  nella  regione  sinistra  dei  bacino.  L'ovaja  destra  degenerata  con- 
teneva una  serosità  densa  e  gelatinosa,  nella  quale  oltre  un  grammo  di 
oscuri  ed  aggrappati  capelli  nuotavano  settantadne  pallotte  giallognole,  grandi 
quanto  una  noce  avellana,  ed  un  maggior  numero  di  minori  sim'di  al  se- 
vo. Queste 'ultime  servivano  di  nocriuoli  aUe  più  grandi  involte  in  istrati 
concentrici  di  eguale  materia.  La  particokre  forma  cristallina  del  contenuto 
dovrebbe  dasrificare  questa  degenerazione  dell'ovaja  fira  le  pia  rare,  di  cui 
pariarono  Itard,  Morand  ed  altri. 

Se  poi  si  confronta  quanto  si  è  ritrovato  nd  cadavere  coll'andamento 
ddla  malattia,  si  può  a  tutta  ragione  conchindere,  che  queste  meccanica 
lesione  aveva  eccitato  una  lenta  infiammasione  dell'ovaja ,  cui  già  l'età  cri- 
tica della  donna  senza  di  ciò  pur  anco  disponeva.  L'  aderenza  del  sacco 
col  mesenterio  fu  causa  suificiente  del  primo  permanente  avvolgimento  del- 
l' intestino  tenue ,  de'  vomiti  e  della  colica  cronica.  Il  secondo  intreccia- 
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nenio  dtU'iko  all'ittlono  U  cicc*  ivrcut  dÉanMtle  4i  firctc»  e  per 
effetto  dell' vhiat  colica,  per  cii  •'  accese  wu  letale  gaagrau  delle  por- 
xìoni  intestinali  incarcerate. 

///.  StrigmmefUo  delt  intestino  inetto  prodoUo  dotta  sua  aderenza 
oltideFV. 

Una  donna  dell'età  di  a5  ami  e  di  bella  apparoHa  teano  dopo 
nn  parto  laborioso  assalita  da  nu  infiawnaiione  di  «lero,  la  qnale  wm 
giinse  a  perfetta  risoluione.  Da  qnd  teapo  in  poi  essa  softìn  dimeni 
incomodi  di  digestione,  e  prindpahsente  nioleste  flattaleme  ed  nna  oeti- 
nau  stiticbessa,  i  qnali  si  anoientarono  seaprt  piii  dietra  Toso  d'ui  re- 
gine contrario,  percbè  costitailo  da'riaedii  spiritosi. 

Scorso  con  nn  anno  arrÌTarono  i  snoi  inconudi  ad  nn  grado  tale, 
ch'essa  nella  priaavera  de!  i83a  Tenne  a  ricoreraiii  fintlaMnte  nello  spe- 
dale dvìle  di  Vienna.  Qnivi  esaminata  la  si  osservò  attaccata  da  perfetta 
timpsnitide  del  Tcntre  e  degli  intestini;  t  per  qnanto  grande  fesse  la 
dilataiione  del  basso  tentre,  potevansi  non  ostante  dìstingnere  col  tatto 
sotte  degli  integnmenti  addominali  gli  intestini  gonfi  e  distesi.  Non  essen- 
don  consegnita  per  pib  giorni  aknna  eracnaxione  alrina,  si  tentò  prima  di 
tatto  di  ottenerne  qnalcb'nna.  Non  aTcndo  la  scnna,  la  gidappa  e  l'olio 
di  ricino  prodotto  aicnn  effetto,  fe  si  diedero  delle  dosi  ferti  di  calomela- 
no, che  prodossero  alcnne  eracnasioni  scarse  e  flnide.  Del  resto  si  poterà 
riconoscere,  cbe  la  timpanitide  era  cagionata  da  difetto  organico  degli  in* 
testini,  non  sortendo  dall'ano  assolatamente  Ternna  reatositii,  e  i  liqnidi 
introdotti  per  meno  dei  clisteri  yeninno  respinti  cea  qnalcbe  fona.  Gii 
incomodi  dell'ammalate  si  aimentarono  rapidamente,  co^  pnre  si  fecero 
sempra  pin  scarse  le  provocato  eracnasioni  per  ottenere  permanente  selUcfo; 
spesso  vi  sopraggiangera  il  romito  colico,  e  l'ammalate  perdette  in  fine 
impravrisamente  la  vite  in  nno  di  qnesti  assalti. 

Colla  sexione  del  cadarera  si  trovò  nella  carità  del  renlre  raccolte 
grande  quantità  di  sterco  intestinale,  e  si  osserrarono  gì'  intestini*  soma»- 
mente  gonfi  cT  ^inti  yerso  i  mascoli  del  basso  rentre.  Lo  stemico  era  pie- 
tfo  di  nn  fluido  rassomigliante  alle  feccia,  e  gl'intestini  erano  dilatati 
dall'aria,  particolarmente  i  crassi,  per  tre  in  qaattra  volte  del  normalo 
loro  diaoMtro  fino  ad  nn  dato  pento  dell'intestino  retto.  H  colon  ascen- 
dente era  scoppiato^  e  mostrara  nna  apertura  della  grandetta  di  nna  gros- 
sa fera  circa  dne  pollici  al  disopra  deUa  ralvola  del  deco.  Gli  orli  di 
queste  apertera  erano  inegoali  e  come  lacerati.  L'btestino  ratto  si  trovò, 
quattro  poHici  ail'incirra  sopra  dell' orifisio  ddl'ano  tafanente  ristrette  ed 
impicciolito,  cbe  appena  ri  passava  il  dito  mignolo,  e  le  sue  membnuso 
fermarano  un  tamora  strettamente  aderente  all'  utero,  e  penetrante  nel  ta- 
be intestinale.  Qucite  esorcscensa  era  attrarerute  dalla  cavità  di  un  asces- 
^  dcBa  grandetta  di  nna  feva,  e  contenente  matme  marciose  fisse. 
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PMUeo  e  prwau>  dd  ùmi^iere-Profissore  Y.  L.  Bbbea  (i). 

lY. 

CATAPLASMATA 

CSMjitoiiki  antisepticum. 

Kèiipe  Git^hfli.  pdhcr.  fior.  dUwwmihf  lam  fiiifw;  «ile 
Pibcrii  aorboBU  lignei  nadafli  tenit ,  M. 
SoperinpoiuUir  loco  aflEedo. 
&  a^lia  tdk  p«r£  tonauneiite  indebolite»  die  lenlono  alla  can-^ 
grau. 

M.  94- 
Catapkuma  emoUkns. 
Rcdpe  IGcae  pania  albi  libraa  «nani» 

Lactia  iraconi  leawlii  Ekrat  qnatnor» 
Gofne  ad  cootbtentìam  cataplataatit. 
Si  applica  sui  tomori  infiaoMUrtoni,  foUe  articolasioM  dolenti,  non 
cbe  vofji  stesti  ipocondrii,  qnaloca  questi  siano  somauunente  sensibili  ed 
irritati. 

V.  95» 
Catapkuma  tmolUens  er  deprùntnt. 
Bedpe  Farinai  umtanm  lini  Kfans  doaa> 
Polycria  flomas  cbanoniilL 

feliomoi  bTOSciani  ana  mciaa  dnaa  , 
Saponia  Venoli  rasi  nndaa  sex;  Bl  et 
Gmn  s.  ^.  aqnae  fonila  {lA  lactia  vaccini)  fiat  L  Ob  tal^tas«a 
È  qncsto  nn  eccellente  cataplasna  da  applicassi  salle  parti  dolenti 
appena  manifestati  i  prinu  vestigi  ddla  flogosi.   Colpito   il  irero  nMnnent» 
per  la  sua  s^^caxione»  si  ottiene  spessa  la  lisohnione  sansa  avcK  ricorsa 
alle  sangnisogLe;. 

H.  9& 
Cataplasma  resolvens^ 
Recipe  Farinae  fiibar. 
bpii 


Fbnun  cbamomiUae, 

Coena  graeci  pnhtr.  ant  Elratt  sei 

Ifisce  et  L  a.  iat  eataplasnut  bis  in  die  loco  adfecto  i 
Nei  dolori  rennyiaici  «antenati  da  ingorgo  viKOlari  consegnenaa  d£ 
debokisa. 


(i)VtLÌMfÈ^6oié  freoeteU  H.*  I.  —  8«i  fM*  Fennlirit  npdl»  éi  Mt  tOtm  & 
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V. 

CLTSTBIBS 
H.   97. 

Cfysitr  anAobnindcum  et  emolHens. 

Recipe  Decotti  leminiim  lini  unciaf  qualoor, 
Olei  rìcini  nncias  tres. 
Misce. 
Per  profociTc  il  lecccuo  in  caso  H  ttrminuione  accoapagnaU  da  ir- 
ritaiione  intestinale. 

».  98. 

Clyster  antispasmodicum. 

Recipe  Infosi  flomin  diamoaillae» 

Olei  ejnsdem  ana  nncias  qoalnor. 
Miice. 
Nelle  colicke  apasaodidie)  ndl' ipocondriasi  e  nelle  irrìtaxioni  addo- 
minali. 

».  99- 

Cfyster  antispasmodicum  et  adstnngens. 

Recipe  Infusi  flomin  dumomillae  nncias  quatoor, 
Vitell.  oyoram  nnn.  dno, 
Electuar.  diascord.  Fracastor.  dradunam  nnam, 
Misce  prò  djstere. 
Injidatnr. 
Vale  nei  proflarìi  alyini  passivi,  nelle  ostinate  e  griri  tonitvriaioni» 
nella  gastiodinia,  nelle  coliche  spasmodiche. 

n.  100. 

Cfyster  antispasmodicum  et  emolUens. 

Recipe  VitelL  ovomb  num.  dno, 
Solve  in 
Olei  rosati, 

—  cfaaraomillae  ana  nnciis  tribis. 
Misce  prò  cljstere. 

Injidatttr,  nti  res  postulat 
Si  prescrive  nelle  emorroidi  interne,  nella  dissenteria,  e  nelle  forti 
irrit|»ioni  dell'intestino   retto  prodotte  0  da  spasmo,   0  dal    passaggio  di 
maiaf|p  irritanti,  o  da  vermi. 
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H.     lOI. 

Aliud. 

Recipe  Oki  Ubi, 

—  anjgdalar.  dnk.  uà  mcUm  nnan, 
Hìsce  prò  dyitere. 
Injiciatiir. 
Sene  agli  stesii  ori  ddfaaleceleiile  prescnMme,  aUorcbe  wm  posse 
yeure  toUenta  wia  naggior  copia  di  finido. 

t  *'        ■ 

ir.  I03. 

Cfyster  andspasmodicum  et  resolvens. 

Rcdpe  Infosi  flonun  diamomillae  micias  Ires, 
Olel  semin.  lini  anciat  qnatiior, 
Mariatis  sodae  drachmas  ^[oatoor, 
Bfisce  prò  cljstere»  et  repetatar  identiden. 
Ottimo  clistere  anti^asmodico,  che  si  ripete  fra  il  giono  nd  caso 
die  il  tobo  intcstiiiale  sia  spasaodicamente  contratto,  ed  occorra  indurre 
akana  dejeaione  alvina. 

ir.   io3. 

Cfyster  emoUiens. 

Recipe  Decocti  hoidei,  yel  fiurinae  seminnm  lini,  vel  fior,  sattbuci, 
nncias  octo, 
Detor. 
Per  nmettare  alquanto  gli  intestini  crassi,  e  (avorire  la  purgagione. 

ir.  to4. 
Cfyster  emoUiens-okosum. 

Recipe  Decocti  hordei, 

Olei  olifamm  ana  oncias  quatoor, 
fifisce. 
Per  proTOcare  blandemente  il  secesso  senza  irritare. 

ir.   io5. 
Cfyster  incùans. 

Recipe  Decocti  saturi  chinae  chinae,' 

Infosi  amicae  montanae  ana  nncias  duas, 
Ghamphorae  Incidae  vitello  ori  sobactae  drachmam  semis , 
Misce  prò  cljsmate. 

Dentor  doses  tales  nan.  qoatuor. 
Injiciatnr  una  qaalibet  quarta  ;  hora. 
Devono  prescriversi   questi  clisteri   unitamente  ad   altri    eccitanti  per 
bocca,  oppure  soli,  m  quelli  non  possono  essere  usati,  nelle  febbri   ipo- 
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steniche,  nei  prolovii  p»tifi»  «I  !•   latte  ^teDe  aflaioni,   aeHe  qiaB 
TQobi  ecdtire  Q  tubo  inteitàBik  tamto  direttUMBte»  cone  l'orguiisMo  uk 
fiera  pel  suo  seno. 

m  io6. 

Cfyster  indtans  et  antupOÈmodicum. 

ledpt  lafitti  lenni  dunoduUic  wèùu  ^uttsor, 

GiiMii  assae  fectilae  yileUo  m  inbactie  tcniptltti  mma^ 
Paiyens  corticis  peniTÌani  iinciim  temis, 
Misce,  et  fiat  djster. 
Qocsld  clistere  è  somnameiite  «tìk  nel  caso  di  febbri  gastrieo-biliose 
degenerate  in  iposlenicbe,  e  nelle  stesse  febbri  intermittenti  pemidote. 

K.  107. 
AUud. 


ftidpe  Infosi  loran  chanMMMPae  «nctaa  foatnor, 
Ladb  assat  fetlidae  nncsat  dnat» 
Opii  tbebaici  grana  doo, 
Hisce. 
Nelle  febbri  ipoitenicbe  coniplicate  a  spumi  0  a  conTnlsioni  »  nell*  tste- 
tismo»  e  nelle  aifesioni  nenrost  dobrìficbe  del  basso  yenlrc  scene  di  prò* 
logistico. 


V.  108. 

Cfytier  purffons. 

Kecipe  Decocti  bordei  nncias  qnatoor, 
Salis  commanis  nnciam  semis» 
Olei  olifamm  nncias  quatoor, 
Misce. 
Per  eccitare  le  eracnasioni   alfine  nel  caso  d' inaxioae  degV  intestini 
crassi. 

».  109. 

Cfysttr  purgans  et  emottiens. 

Recipe  Decocti  malfae  nncias  sex, 
Olei  ricdni  nncias 
Mellis  de^nmati  ano  nncias  doas. 
Misce. 
GonTiene  ne' casi  ne' quali  occorre  Tincere  la  coitipaiioBe  alyina  pnK 
dotta  da  inenla  e  da  irritazione  intestinale. 
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V.  no. 

Cfyster  resolvens. 

Rfdpe  Dccocti  kotdei  ncias  sti, 

Saponìt  Tciictl  nsi  et  soliti  inéu  jmm, 

MeUis  «pte.  dbaduMt  mi, 
Misct. 
Neg^' ÌAbiciscBti  aUomUuii,  m'qwill  «cctm  sciogliere  il  yeotre. 

VI. 

COLLIEU* 

ir.   III. 

CoUirìum  adstringens. 

Redpc  Aqvae  CNitis  dittiUatie  «iicias  decea, 
TiBctme  thekiicae  gnttas  trigiata, 
Gimbì  ammoaiac.  vitello  otì  sabacti  drachaas  doas> 
Ifisce,  et  detor  prò  collirio. 
Nelle  coadixioBi  flogislidie  de^i  ocdii  eoa  fsscoiare  rìlassaoMalo. 

F.    112. 

ColUrium  adstringens  vaUditts. 

Recipe  Aqaae  rosaram  rabtaraai  aaciai  tres, 

Snlpbatis  xìnei  grana  tria, 

Landani  liquidi  Sjdcaliaaii  scmpaL  anan, 
Misce»  et  detnr  prò  asa  exienio. 
Nelle  stesse  drcosUme  della  foriaola  precedente. 

ir.   II 3. 

ColUrium  arUipklogisticum  resohens, 

Aecipe  Mercvrìi  soUimati  corrosivi  graaa  tria, 
Mncilaginis  gammi  arabici  dracbmai  treSy 
Àqnae  fontis  distillaUe  nncias  tres» 
Mlsce  et  filtra  ad  cbarUm:  detar  prò  aso  extemo. 
Sorprendente  è  l'efficacia  di  cfaesto  coUirio  nell' infiammaxione   della 
conginntiva  delle  palpebre  e  del  globo  dell'occhio  i^tesso»  se  lo  si  impiega 
ai  primi  indiiii  del  processo  flogistico.    Si  asa  iasiaaaadone  ana  goccia  a 
riprese    fra  le  palpebre,    o  immergendovi    T  occbio  lèiaso    col  messo  deb- 
Topportano  vasetto  di  cristallo  pel  bagno  dell'occbio»  Staffilami  incipienti, 
verncbe  sul  globo  dell' oahio,  e  le  stesse  esalceraxioBÌ  deUa  cornea  si  ca- 
raroao  felicemente  eoa  questo  coUirio* 
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Ni  f.i4* 
AUu^  sic  dictum  snride, 
Reape  Mellìs  despmnati  et  electi  uncias  octo, 
Fract  fragaram  recent,  «actis  tics, 
Palver.  tnlpliatii  inici» 
nariatis  lodae  mi  nnciAai 


In  vascnlo  crjsuUino  claoso  et  loco  hmìdo  conaerv.  p^r  nensem 
saepias   agitando  donec  mixtìo  yirìdi  tingalnr  colore:  hinc 
adde 
Vini  Maiyatici  libram  unam, 
Aqoae  rosarum  , 

—  sambnci  ana  libras  daas-, 

coobatae  Unri  cerasi  uncias  quatnor; 

M.  DIger.  per  mcnsem  yase  dauso  solis  calore;   et  quando  viri- 
dis  secernitur  liquor  ad  soperficlem,  hicce  separetnr,  colli- 
gatnr,  filtretnr  L  a.  et  conier?.  ad  «Minu 
E  questo  il  celebrato  collirio  verde  y  di  «ni  si   £k.  nn  secreto    nella 
media  Italia,  e  che  si  raccomanda  nelle  infiammaiioni  lente,  nelle  contu- 
sioni, negli  ardori  degli  occhi,    nella  lipltudine,  nell'epifosa,  e  nella  la- 
crimasione.   Se  ne  instiUa   nna  goccia  nell'occhio  per  due  o  tre  volte  al 
giorno.  Alcune  volte  bisogna  allungarb  coli' acqua  distillata,   e  ciò  a  nor- 
ma della  irritazione  maggiore  o   minore  dell'occhio.    Perciò  talvolta   lo  si 
impiega  diloto  con  moltissima  acqua  distillata.  Vuole  essere  conservato   in 
vaso  ermeticamente  chiuso  e  in  luogo  fresco  ed  oscuro,  perchè  la  luce  ed 
il  calore  lo  decompongono  facikncste,  e  Io  rendono  inefiÈcace. 

ir. .  1 1 5. 
CoMirmm  deprimens. 
Recipe  Eitracti  belladonnae  scmpulam  unum, 

Mucilaginis  gammi  arabici  drachmas  doas, 
Lactucarii  Duncani  drachmam  semis, 
Aquae  fontis  distillatae  unciam  unam; 
M.  et  filtra.  Detor  ad  nsum. 
Una  0  due  goccie  introdotte  sera  e  mattina  fra  le  palpebre   servono 
a  meraviglia  per  domare  le  irritazioni  spasmodiche  dell'occhio,  ove  queste 
massime  producano  tale  contrazione  della  pupiUa ,  che  sia  da  temersi  la  to- 
ule  sua  perdiu. 

ir.   1 16. 
ColUrium  detergcns,  Beer. 
Recipe  Lapidìfl  divini  camphorati  grana  decem, 

Solve  in -aquae  distillatae  nnciis  quatuor,  et  adde 
Mucilaginis  semtnam  psillti  drachmas  tres, 
Laudani  liquidi  Sydenhami  drachmam  semis, 
M.  prò  collirio. 
Avvantaggioso  nell'infiammazione  lenta  deUe  palpebre  con  esulcerazio- 
ne de'  tarsi. 
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w.    tifi 

CùUirium  temperans. 

Recipe  Aqiae  rosanmi  màu  wx,  ^ 

AceUiis  piombi  dnchman  ■bui, 
MadUginlf  gimaì  anbici  dnchaas  doas, 
M.  dettr  prò  collìrio. 
Senfe  nolto  bene  nelle  infia«m«ioni  Iicti  degli  ocdrii ,  Bussine  Belle 
lecidiTC. 

vn. 

COLLVTOBIA. 
H.    Il8. 

CoUutorjkun  adMringos. 
Recipe  Decocli  salme  lìbrani  oBani, 
Alcobol  irini  nnciam  «aaa, 
Boracis  Veneti  scrapalnm  irnoni, 
Hisce,  et  detnr  prò  collatorio. 
Per  le  ulceri  e  pei  dobri  della  bocca  che  avvengono  dorante  l' idrar- 
gifosi. 

K.   119. 
CoUutorium  antiscorbuiicum. 
Recipe  Vini  nigrì  optimi  lìbram  unam» 
Sacci  citriy 

Saccbari  albi  ana  unciam  unam» 
Misce. 
Si  usa  nelle  esnkerazioni   fetide  deUa  bocca,   giasta   il   metodo   di 
Lini 

ir.  lao. 

CoUiUoriitm  andsepticum. 

Recipe  Cblomri  calda  grana  quindecim  (usqne  ad  triginta), 
Solationis  gnmmosae  nnciam  nnam, 
Sjmpi  corticis  aarantìomm  nnciam  nnam  et  semis, 
M.  detnr  prò  coUntorlo. 
Si  impiega  con  profitto  nelle  esnlceraxioni  fetide  della  bocca  »  e  par- 
ticolarmente delle  gengive. 

N.    131. 

CoUutorium  delergens. 

Reape  Decocti  hordei  lifaram  nnam, 
Mellis  rosati  nnciam  nnam, 
.  Tincturae  lacca-mnffae  gattas  viginti, 
Misce,  et  detnr  prò  collatorio. 
Ottimo  collatorio  contro  le  afte  indotte  dall'azione  del  mercorio. 
Ahtol.  MED.  SsM.  I.  17 
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CoUutorium  detergens  et  adstringens. 


Recipt  Mellis  roati 

Spiri t  cochl«àriity 
«      Titrioli  team  «aa  gatta  trigintt, 
Pone  omnia  in  librit  daabns  decocti  kordei,   et  detnr  prò  col* 
Intono. 
Ndle  afte  sifilitiche  e  nelle  esnictraxioni  proTOcate  dal  nercnrio. 

K.    123. 

CcUutoriurn  detergens  in  ulceribus  faucium. 

Reeipe  Decocti  hordei  libran  nnaa, 

Mellis  rosati  nndaia  nnao, 

SpiritQs  nitri  dnkis  gottas  triginta» 
Misce,  et  detnr  prò  coUntoridé 
Nelle  esnkenaiotti  di  qualsia»  indole  tergenti  al  (etidn. 

vm. 

D  E  e  O  e  T  A. 
S.    124* 

Deeoctum  amamm. 

Recipe  Radicis  gentianae  nnciam  semis, 

Sanmitatan  absynthii  manipolala  animi, 
Aqoae  (bntis  libras  tres, 
Goqae  ad  consnmationem  ^midiae  pards,  cob,  et  detnr. 
Nelle  debolexie   di  stomaco ,   nelle  preternaturali   separazioni   gastro- 
enteriche, negli  ingorghi  addominali  per  atonia;  e  nelle  contalcscenxe  del- 
le febbri  intermittenti  iposteniche,  come  presenrativo. 

ir.  laS. 

Deeoctum  amarwn  anthelmindcian. 

Recipe  Sammitatom  absynthii  manipolnm  unum, 
Seminnm  santonici, 

Radicis  gentianae  Inteae  ana  drach.  daas, 
Aqoae  fontis.  i.  q. 
Goqoe  per   horam  ^midiam   nsqne  ad  colatniaa   librae  onios, 
et  detor. 
Saantar  in  dk. 
Nelle  yenainaiioni  associate  all'atonia  del  sistema  gastro-enterico. 
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ir.  136. 


Redpe  Decoctl  anuri  likam  hum  ti 
Gorlidt  pcniTiani  pihar.  oKbi 
Radìc  ^ilcrianM  tylvcttm  udui  semis» 
Goqve  vast  chuo  per  lioram;  cok»  et  dtlur. 
SoButir  qiatsor  TMibu. 
Qiando  wa  poita  cisere  toffierta  la  corteccia  peniviana  in  lostaiia, 
ipccialncnte  ndle  febbri  accoapagnatc  da  grafe  ipoitcttia,  nelle  quali  il 
cbinino  talTolta  mana  di  efifetto. 

K.  127. 

AUud. 

Recipe  Decoctl  anutri  iibraM  nam, 
Alcohol  Tini  ondani  «nani» 
Laudani  Uqnidi  SjFdmfcami.  diadwini  teait, 
Misce. 

Snmatar  in  die. 
Ndle  febbri  iposteniche ,  ore  manchino  i  preparati  di  china  ^  e  dote 
il  tibo  gastro-enterico  abbisogni  di  falido  ^ìmAo. 

ir.  128. 
Decocfum  amarum  laxaUvwn. 


Recipe  Dococti  aantri  librai» 

Tinctmae  aqaosae  rhei  undas  qnaliwr, 
Aqnae  menthae  piperit  nnciain  nnam, 
Hisce. 

Samatar  panlatim. 
Allorché  deresi  pioTOcare  qnalcht  evacnaiione  in  paiono  èeboli  t  sen- 
sibili specialaente  nel  tobo  intestinale. 

N.  129. 

Dccoctum  amarum  nervùuun. 

Redpe  Decocti  amari  nndas  qnaloor, 

Aqoae  menthae  piperitil.  nndas  dnas, 
Aether.  sulphorit^i  drachmam  semis, 
Misce. 

Snmalar  panlatim. 
Decotto  utile  nelle  dispepsie,  e  nelle  atonjo  eaiandi»  di  stomaco. 
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N.  i3a. 


Decócium  .amarum  ^  resolvens. 


Recipe  Decotti  amari  libran 

Nitri  puriatiMi .  dnchaas  diias, 
Hisce. 

Snmatar  in  die. 
Nelle  fisconfe  del  sistema  gastro-enterico  accompagnate  da   ingorghi 
splancniD. 

ir.  i3i. 

Decoctum  anti^rthridcum-reitmaticum^giiUosum. 

Recipe  Herbae  ballotae  lanatae  nnciam  semis. 

Coque  1.  a.  per  horae  quadrantem  in  s.  q.  aq.  fontis ,  et  coktar. 
undanim  sex.  —  Detar. 
Una  consimile  ordinaria  dose  si  prende  mattina  e  sera  nelle  inveterate 
affezioni  artrìtiche  »  reomatiche  e  gottose,  secondo  che  venne  accennato  nei 
Cenni  Clinici  relativi  alla  ballota  lanata  inseriti  a  carte  io5. 

ir.   i32. 
Decoctum  antisyphyìitìcwn  mUriens, 

Recipe  Radids  salsaparillae  nnciam  nnam, 

Lichenis  blandici  lixiv.  nnciam  nnam  et  semis. 
Coque  ins.q.  aqoaefontb,  et  colatnrae  nnciamm  quatuordecim  adde 

Sjrnpi  simplicis  nnciam  nnam, 
Misce,  et  sumatur  dìmidia  pars  mane,  altera  vespere. 
Giova  quando  oltre  di  agire  contro  della  lue  venerea  sia  Qeccssarìo 
provocare  la  nutrizione,  specialmente  se  ne  soflre  il  petto. 

K.  i33. 
Decoctum  antisyphyliticum ,  murìens  ,  diaphorctìcum. 

Recipe  Rasurae  Ugni  gnajad  nnciam  nnam, 
Lichenis  island.  liziv.  undas  duas, 
Stipltum  dulcamarae  drachmas  dnas, 
Radicis  rubiae  tinctorum, 
carìds  arénariae, 

altheae, 

bardanae  ana  nndam  semis, 

Seminum  foeniculi  nnciam  nnam. 

Coque  in  aquae  fontis  librìs  quinque  ad  remanentiam  libramm 
trium,  et  adde 
Sjropi  sìmplids  nncias  dnas. 
Detur  prò  potu. 
Nelle  gravi  aifezioni  sifilitrehe,  nelle  scrofole,   nei  utarr!  cronid,  e 
simili,  uniti  a  difetto  di  nutrìzione. 
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R«  i34« 

Decoctuun  antbyphfUticwn  ad  normam  Febz, 

Recipe  Radicis  salsaparillae  iacine, 

snilacis  cknM  dakis  ana  mimat  doas, 
Ptthr.  antiiiMmii  crudi  in ,  petiolo  ligiti  oncias.  qaatnor , 
Icth  jocoUae , 

Lithenis  itkuidici  atti  unciaBi  «nam  et  tenris, 
Co^e  in  aqnae  fontis  libris  doodecim  ad  Teman#ntiam  libcan» 
sex:  coUilorae  adde 
Mercorìi  sublimati  corrosiìu  grana  duo. 
M.  et  bìbatnr  libra  una  mane,  et  vespere. 
Si  suppone  essere  questa  la  fiMrmula  del  famoso  decotto  antisifilitico  di 
Fehi  di  Montpellier,  cbe  era  tenuta  per  nn  secreto.   Almeno  con  questa 
decosione  si  sono  conseguiti  uguali  risnldmMn ti  nelle  sifilidi  inirete^te  j^e  ri- 
belli ai  consueti  trattamenti  mercuriali,  e  in  soggetti  inddK^  ed  emaciati. 

ir.  iS5. 

DecocUun  depurans. 

Recipe  Radicis  salsaparillae, 
Ligni  santali, 

guajaci, 

sassafiras  ana  undam  nnam , 

juniperì  uncias  duas , 

Herbae  saponarìae  officinal.  recent.  • 
Gorticis  secundae  nlmi  aunpestris  ana  nncias  tres, 
PuIt.  antimonii  crudi  in  petiolo  ligatì  uMcias  duas, 
Giqne  I.  a»  in  aquae  fimtis  libris  tribus  ad  remanentiam  librae  ; 

Detur. 
Snmatur  cum  lacte  recenti  dimidia  pars  mane,  et  yespere. 
Nelle  irritaaioni  prodotte  da  discrasie  acri  inveterate,  e  in  persone  da 
queste  indebolite  e  tormentate  da  impetigini  pruriginose  ribelli  ai  consueti 
sussidii. 

ir.   i36. 

Decoctum  diaphoreticum. 

Recipe  Gorticis  secund.  ubni  camp,  nndi^  duas, 
Lapati  acuti  nnciam  unam. 
Coque  per  horam  in  ••  q.  aquaie  {qatis  nsque  ad  colaturam  libra- 
rum  trium. 
Detur  prò  potu .  ordinario.     /' 
Nelle  impetigini  cronicbe. 
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N.    137. 

AUud. 

Redpe  Rararte  ligai  gujacip 

Radìdt  Iia»ÌMue  kdsae  tiui  wcias  dius, 
Coque  per  lioraai  mi.  q.  aqiae  fimtìsi  el  coklarae  tUmurun  dua- 
nim  adde 
STHipi  linpUcb  «aciaai  vaas, 
Misce,  et  siaatiir  paulatia  in  die. 
Nelle  affeiìonì  sifiUdcIie  degenerate  ia  inpetigim  crotticlie. 

N.  i38. 

AUud, 

nedpe  Radkif  cinae  dalcU  diiduaas  trct» 
Ligai  gaajaci  iadai» 
Stipit.  dulcamar.  aiur  dradimas  duai , 
Misce,  et  fiat  L  a.  decoctnoi  ad  Ubram  nnam,  doabus  yel  tribaa 
▼ìcibvi  smnendoin. 
GioTa  nella  Ine  venerea,  nelle  impetigini,  nei  renmatismi ,  nelle  ar- 
tritidi,  ec 

ir.   139. 

Decoctum  dù^horedcum  ùtcUans. 

Recipe  Radicis  salsaparillae  inciaae, 

Ligni  guajaci  incisi  ana  dracbmas  tres, 
Stipitui  dnkaouiae, 
Seninmn  feenicnli  ana  diackaM  doas, 
NiKe,  el  fiat  L  a.  dttoctam  jd  libran  «nam. 
Samatur  dnaboi  yel  plurlbos  vicibos. 
Si  adopera  nella  sifilide,  nei  renmi,  nelle  artrìtidi,  ndle  impetigini, 
nelle  acrofide,  allora,  oltre  di  agire  anlla  pdk,  i  néceisario  di  attivare 
la  nslrisione. 

ir.   i4o. 

Decoctum  incUans  aromaticum. 

Recipe  Folionun  salyiae  nndam  temis. 

Infonde  in  a.  q.  afoae  bntit,    et  ciiatnrae  libranun  dnanun 

adde 
Elizir  acidi  Halkri  dradunun  naam, 
Mitce,  et  samator  panllatim  in  die. 
Nell'efidrosi  per  ipostenia,  e  nei  laagnori  di  stomaco. 
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ir.   i4i. 

Decoctum  mcUans  opialum. 

Recipe  Decotti  saiori  chinae  chiaae  oacias  sex, 

Laudani  liquida  Sjdcnkann  gvttas  Tigniti  > 
Miace. 

Svoutar  pavlatin. 
Decotto  itiiMlaiite  ndk  febbri  ipoatestcbe. 

ir.  143. 

Decoctum  pectonUe. 

Recipe  Hordei  mnditi  ancias  dsas, 

Goqne  in  a.  q.  aqoae  (bntit  ad  crepatnram , 
Gola,  et  detor  ad  librai  dsat. 
Beranda  connae  nei  atarri,  e  nelle  altre  infianaaaioni  di  petto. 

9.  143» 

Decoctum  anti<isihmaticum  simplex. 

Recipe  Sitiqnae  bignoniae  catalpae  contoiae  nndam  aeais, 

Ebnli.  per  bonun  dinidian  in  a.  q.  aqoaé  fimtia,  et  colatane 

ondaruB  octo  adde 
Oxjmellit  sciUitici  andam  semis, 
JfiMe. 

Samatar  paalatin. 
E  atilisiino  nell'asma  conTubivo,  ami  talvolta  tì  riesce  prodigioso, 
impiegato  dopo  tolu  la  condiiione  pletorica  polaionare,  e  ridotto  t  asma 
alla  condixione  di  nerroso,  come  ti  taole  dire, 

K.  i44- 
Aliud  compositum. 

Recipe  Siliqaae  bignoniae  catalpae  coatoa.  andam  seam, 
Radicis  polygaiae  virgin.  dracbmas  daas, 
Goqne  per  boram  dimidiam  in  a.  q.  aqoae  (bntb,  et  colatarae  an- 
darnm  octo  adde 
Oxjmellis  sdllidci  nnciam  anam.  H. 
Sumator  paalatim. 
Fa  ritrovato  atilissiaio  nelTaima  nenroao  con  l«texu  polmonare. 

II.  145. 
Decoctum  an^ogisticum. 

Recipe  Fructoom  pnmorom  andai  daai, 

Goatande  in  awrtareo  aumoico  ad  perfectam  amygdalaram 
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trìtnrat  »  deinde  A9XL  per  home  qnadranten  ii|  aqnae  fon* 
tis  libris  trìbns ,  et  ad  renunentìam  lìbraram  dnanun  colct. 
addendo 
Synipi  sinpiicis  OBciaiii  «um, 
Mifce,  et  MHBalir  d«abM  iricibit. 
Betanda  gradili  nék  febbri  iafiaimatorie ,  la  qtale  modera  la  sete, 
e  nantieiie  il  yentre  ubbidiente.  Occorrendo  renderla  più  energica,  ti  si  di- 
sciolgono dentro  0  una  dramma  di  nite  perissimo,  oppure  neUe  grandi  in- 
fiammazioni più  grani  di  tartaro  emetico.  In  alcnni  casi  sono  anrinto  ad 
amministrarne  cosi  messa  dramma  mattina  e  sera  con  ammirabile  effetto ,  e 
con  grande  riq»armio  di  salassi.  —  Ved.  le  mie  ArtnoUmoni  medicO' 
pratiche  sitile  diverse  malatde  trattate  nella  Clinica  Medica  della  R. 
Università  di  Pavia  ne^anni  1796-97-98  ec.  FoL  II,  pag.  57.  Nota  i. 

ir.   146. 

Decoctum  pectonUe  niUriens. 

Recipe  Licbenis  islandici  nncias  dnas» 

Sammitat.  pini  abetis  unciam  semis, 
Goqne  in  s.  q.  aqnae  fontis,  et  colatura  librae  unius  detnr. 
Samatnr  pavlatim  in  die. 
Qtando  si  tratta  di  nntriie  nei  atarri  cronici,  nella  tisi  pitnitosa,  e 
in  consimili  affezioni  di  petto. 

w.   147. 

Decoctum  pectorale  nutriens  et  incitans  aun  lacie. 

Recipe  Licbenis  islandici, 

Herbae  bederae  terrest  ana  nnciam  semis, 
Cbinae  cbinae  contasae  drachmas  dnas, 
Coque  in  s.  q.  aquae  fontis,  et  colaturae  librae  unius  adde 

Lactis  Taccini  uncias  decem. 
Snmatur  paulatim  in  die. 
Nelle  ipostenk  e  consunzioni  polmonari,  otc  abbisogna  di  consenare 
la  nutrizione. 

•  w.   148. 

AUud. 

Recipe  Radicis  poljgalae  virgin.  conlusae  dracbmas  duas, 
Licbenis  islandici  undam  semis, 
Stipitum  dnlcamarae  dracbmam  unam, 
Coque  in  aquae  fontis  s.  q. ,  et  colaturae  unciamm  qiatnor  adde 

Lactis  vaccini  recentis  uncias  sex. 
Snmatur  dimidia  pars  mane,  altera  tespere. 
È  utik  neUa  tisichezza  polmonare  pitnitou  avanzata. 
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K.    149. 

Decoctttm  pectorale  in  pluìvfsi. 

Recipe  Stipitam  dolcamane  dncbma»  da*s, 

SemiBvn  ptiellaadri  aqtalld  pirKcr.-  driclimtm  miaiii , 
G>qM  in  aqoM  font»  ••  q.»  et  oolalnne  naeiariini  eeto  adde 
Emukion.  gammi  anbic  micias  du», 
Oxjmellis  simplicb  «ncìafli  ourrn. 
Sautsr  mane  diiaÌM»  vidbiif. 
Agisce  iqHra  le  membrane  del  petto  incìtandoTi  la  depressa  YiuJtià, 
senza  favorire  lo  syiloppo  di  flogosi  socccssÌTe. 

V.  i5o. 

DecoQtum  pectorale  inciians  in  phthysi. 

Recipe  Lichenis  island.  lixifiati  nnciam  onam, 
Corticis  peruviani  contusi  nnciam  scmis, 
Radic  poljgalae  virginianae  dradimam  nnam , 
Coqnt  in  s.  q.  aqnae  fontìs,  et  colaturae  «ncianm  qnatior  adde 

Èmvlsion.  gammi  arabic.  uncias  qnatuor.  M. 
Samator  paalatim  in  die. 
Nelle  tisi ,  dove  occorre  nutrire  e  sostenere  insieme  le  fone  dell'  indi- 
viduo. 

F.    l5l. 

Decoctum  pectorale  tonicum, 

Redpe  Radids  poljgalae  virgin.  contus.  drachmas  doas , 

Coque  per  boram  dimìdiam  in  s.  q.  aqmae  fontis,   et  colatorae 
nnciatum  scr  adde 
Oxjmellis  Killitici  undam  nnam. 
Misce. 

Sumatur  paulatim. 
Sì  nsa  nelle  lassezze  polmonari. 

n.   1S2. 

Decoctum  rc/HgeranSf  et  leviter  purgans, 

Redpe  Mannae  electae  uncias  duas, 

Coqve  1.  a.  in  s.  q.  aqnae  fonlis»  et  eolatunie  librae  uniis  adde 
Pulpae  cassiac  unciam  unam, 
Misce,  et  sumatur  duabus  vicibus. 
Nelle  stiticbesse  de'  soggetti  Corti  ed  irritabili  ;  nelle  irritazioni  emor- 
reidarie»  e  nell' ematemesi. 


Autol.  mbd.  Sem.  I. 
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H.  i53. 

Kccipe  Polpae  tintrìndonini , 

Bfaniiae  electae  ana  «nciaM  anui  et  >emis, 
Coqve  1.  a.  in  s.  q.  sai  hctis  racemi  vMpc  ad  colatoram  lìbra- 

nmi  doanuB. 
Sonatur  trìbns  tcI  quatoor  Tidbiif. 
Si  adopera  nelle  infiammazioni  de'  Yitceri  delPaddome,  nella  diarrea 
acuta,  nella  dissenteria,  ec. 

F.   154. 

Decoctum  resohens  et  diuredaan. 

Recipe  Decocti  graminis  libras  doas, 

Liqooris  terrae  foliatae  tartari  nndas  dnas  y 
Misce. 

Snmatnr  panlatim. 
Nelle  idropisie,  nell' itteriiia ,  negl'infarti  addominali,  e  così  per  (a- 
Torire  le  orine  onde  iscemare  qualche  altra  separazione  sierosa,  ec. 

if.  i55. 

AUiuL 

Recipe  Decocti  graminis  libram  nnam, 
Extracti  trìfol.  Sbrini, 
Nitri  purissimi  ana  dracbmam  nnam, 
Misce. 

Samator  panlatim. 
Ne' morbosi  ingrandimenti  di  fegato  e  dì  milza ,  nell' itterizia ,  e  simili. 

/ 

K.  i56. 
Decoctum  stomacbicum  resolvens. 

Recipe  Decocti  amari  libram  nnam, 

Extracti  taraxaci  dracbmam  nnam, 

Nitrì  purissimi  dracbmam  nnam  et  semis, 
Hisce. 

Snmatnr  in  die. 
Negl'ingorghi  splancnici  con  languore  di  stomaco  e  laida  digestione. 

II.  157. 

AUud* 

Recipe  Decocti  amari  libram  nnam, 

Tindvae  aqnosae  rhci  electi  micias  qnatoor, 


Digitized  by 


Google 


^9 
Teme  foliiUe  UrUri  dracluus  ànu, 

Misce. 

Samator  paolatini  in  die. 

AUoTcli^  esiste  un'atonia  di  stonaco ,  ed  occorre  sciogliere  qualche  in- 

£urciniento  di  fegato,  o  di  nilsa,  o  d'altro  mcere. 

F.   iSS. 

Decoctum  stomachicum  ionicum. 

Recipe  Radicis  gentianae  incisae.  anciam  semis» 
Semin.  cardamomi  contas.  drachmas  duas, 
Goq.  IcTiter  in  aquae  ebollientis  s.  q.  et  fiat  colatura  unciar;  sex  ; 
Snmantur  cocUearia  duo  ter  in  die. 
Ottimo  rimedio  per  ristabilire  l'appetito  ne'  convalescenti  deboli  di  sUk 
maco  e  di  forse  digerenti. 

IX. 

ELECTUARU. 

N.  i5g* 

EXectuarium  adstringens. 

Recipe  G)rt!c  pemyian.  pulyer.  nndam  unam. 
Balsami  tolutan. 

Teme  Japon.  ana  drachmam  unam, 
Sjrnpi  ex  rosis  sicds  q.  s. 
Misce 9  et  fiat  electuarium  in  decem  part  aeqoales  dividendomi  et 
biniS)  Tel  tribas,  yel  etiam  qnatnor  vicibus  in  die  sumendas. 
Si  usa  nell'emottisi  passiva ,  nelle  emorroidi  smodate»,  enei  profitta ìi 
atonici  in  generale.  Si  avverta  poi  che  conviene  bevere  dietro  ad  ogni  presa 
un  poco  d'infuso  di  rose,  o  di  corteccia  di  arancio. 

R.   i6o. 
Electuarium  adsUingens  bcdsamicum. 

Recipe  Gonservae  rosarum  uncias  quatuor, 
Syropi  balsam.  tolnt  unciam  unam, 
Miste,  et  fiat  electuarium.. 

Sumantur  cochlearìa  duo  mane,  duo  ad  meridiem,  et  duo  ad  vesperas. 
Per  la  blenorrea,  gonorrea,  leucorrea,  e  simili  proflnvii  accompagnati 
da  atonia. 

H.    i6i. 
Electuarium  adstringens  tonicum. 
Recipe  Pulver.  corticis  simarubae, 

winterani  ana  drachmas  duas, 

■  cascarillae  drachmam  unam. 
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Extracti  opìì  Beassi^, 

Pdf.  radicis  ipecaeutnae  ana  grana  qnindecim , 
Extracti  rathaniae  dradunam  nnan» 
M.  et  Cam  s.'  q.  sjnipi  ^bsjBllui  fiat  1.  a.  clectoarìinn. 
Sumatur  cochleare  copheanofli  mane  et  vespere. 
È  utile  questo  elettuarìo  nelle  diarree  croniche  colliquati  ve ,  e  in  altri 
profluvi!  alvini  ostins^ti  e  ribelli  non  accompagnati  da  condizione  flogistica 
e  scevri  da  ogni  senio  di  irritazione. 

N.   162. 
Electuarìum  anthelmintìcum. 

Recipe  Pttlverif  semin.  «rtcnisiae  contra 

radicis  jalappae , 

valenaaae  silvcttrit, 


arcani  dnplicati  ana  dradunas  doas. 


M.  et  Cam  s.  q.  mellis-  despumatl   fiat  L  a.  electuarium  ad  co- 
chleare copheanom  omnì  bihorio  snmendura. 
Conviene  ne'  casi  di  verminazione  generale ,  giacche  nelle  Terminazioni 
speciali  occorre  scegliere  que'  rìmedii,  che  l'esperienza  ha  additato  opportuni 
nelle  singole  specie  di  vermi.  Quest'dettnarìo  opera'  eziandio  purgando  blan- 
damente. 

v.  i63. 

Electuarium  andfebrik. 

Redpe  Puherìs  corticis  peruviani  nneiam  unam, 

Radicis  valerianae  silvestrìt  pulvcr.  uncian  aemis , 
Corticis  cinnamomi  scrupuium  unum, 
Mellis  optimi  despumatt  q.  u  ut  fiat  electuarium. 
M.  Sumatur  quatnor  vicibus. 
Nelle  febbri  intermittenti  legittime  complicate  a  nervosi  fenomeni. 
# 

w.   164. 

AUud. 

Recipe  Opii  puri  granum  unum^ 
Tartari  emetid  grana  trìa, 
Salis  absjnthii  scrupalos  duos, 
Misce,  fX  lere  simol,  postea  adde 

Chinae  chinae  subtiliter  pulver.  une.  unam  et  semis  « 
Sjrupi  absjnthii  q.  s. 
Misce,  et  fiat  1.  a.  electuarium. 
Sumatur  paulatim  in  die. 
Si  usa  in  quelle  legittime  febbri  intermittenti,  che  vanno  unite  a  splan- 
cnica indisposizione,    o  che  stanno  assodate  a  gastricismo  1  0  che  dopo  di 
esso  si  manifestano. 
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w.  i65, 
AUud. 

Recipe  Poker,  cortkb  penmani  «kimì  aoani  et  s^b , 

Tartari  emetici  gniu  quatoor. 

Entracti  corticit  ipocastaaì  nnciam  vnam , 

Synpi   sinplicit  q.  t.  ut  Sat  L  a.  decUurìiim  oud  Uhoria 
ad  cocklean  coplieansa  taniendiiin. 
Uso  come  del  precedente. 

K.  i66. 

Ekctuarìum  antiherpeticum. 

Recipe  Aetliiopis  graplutìci  (i)  dradmas  daaf, 
Pulferis  rliei  electi  drachmam  semis, 
Extracti  cortlcis  almi  campestr.  nnciam  semis, 
Hisce,  et  cum  s.  q.  mellis  deipnmati  fiat  electuarinm  octo  iricibus 
in  die  somendam. 
Nelle  inq>etigini  ostinate  con  bisogno  di  provocare  le  dejesioni  alvine. 
Se  ne  attivano  maggiormente  le  operazioni  facendo  beytre  dietro  ogni  presa 
un  meuo  bicchiere  di  decotto  di  lapato  acato  e  di  corteccia  seconda  d'olmo 
campestre. 

ir.   167. 

Eiectuarìum  dendfrìcìum. 

Recipe  Polvcrìs  lapidis  pamicis  porphjrisat 

cremoris  tartari  ana  dracbmat  laas» 

■■  ''■    ■      alaminis  osti  scmpolos  daos^, 

coralloram  robroram  dracbmam  nnam  » 

mjrrhae  electae, 

radicis  ireos  florentin. 

oculoram  cancrorom  ana  dracbmam  semis, 

coccìnìilae  scrupulos  dnos, 

salis  tartari  scrapalam  semis. 

M.  exacte  et  miscendo  addo 

Olei  essentialis  caryopbtUoram  gattas  octo, 

Mellis  rosati  pnrissimi  q.  0.  at  fiat  1.  a.  dectaariùm. 
Stroffinati  lievemente  i  denti  ogni  mattina  con  qoesto  elettuario  detto 
volgarmente  oppiato  se  ne  conservano  la  bianebeiia  ed  il  nitore  sénxa  ponto 
alterarne  lo  soulto.  Le  gengive  ne  rimangono  poro  consoKdate.  Se  qoeste 
tendessero  alla  condizione  scorbotica,  si  aggiogne  alFelettoario  una  dram- 
ma di  estratto  di  ratania  rammollito  neU'aceto.  Con  qoalcbe  grano  di  clo- 

(1)  Il  nio  etiope  grafitico  si  prepara  porfiriatamlo  esattamente   inneme  parti  ngvali  <U  fiorì  ii  solfo  • 
di  arbnro  di  ferro  iaglese  |BnHÌM>  (  grafite  ,  Upi%  et.)  .... 
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raro  di  calce  gli  si  imprime  la  pcoprieà  di  correggere  il  cattiro  odore  esa» 
laRte  dalle  gengive ,  e  dalla  boixa. 

H.  i68. 

JEkctuarium  nutriens  et  demulcens  in  tabidis. 

Recipe  Gelatinae  licbenis  islandici  compositae  uncias  dnat, 
Gum.  astragali  eretici  drachmam  unam  et  semis, 
Polver.  radicis  sjmphiti  offidnalis, 

Olei  amygdalaram  dulciam  recent,  ana  unciam  nnam  et  semis , 
Gonsenrae  rosaram, 
Sjrapi  opiati  ana  nnciam  nnam; 
M.  et  fiat  electoarinm  omni  bihorìo  ad  cochleare  somendam. 
Nelle  affezioni  tabide  y  nella  tisi  pituitosa  ribelle  y  nella  diaisea  colli* 
qoatiTa,  nel  marasmo. 

ir.   169. 

AUud. 

Recipe  Gelatinae  licbenis  islandici, 
Extracti  liquiritiae, 
PaW.  herbae  hjssopi  officinalis^ 

— '• capillorum  yeneris, 

'        inulae  helenii, 

sjmphiti  officinalis  ana  nnciam  semis,  com  s.  q. 

syrnpi  rosanim  fiat  1.  a.  electoarinm  omni  biborio  ad.  cochleare 
snmendom. 
Negli  estremi  momenti  de'  casi  accennati  sotto  del  precedente  elettiuh 
rio.  Giova  però  moltissimo  per  moderare  gli  effetti  della  predisposizione  a 
tali  malattie,  quando  b  si  usi.  combinato  alla  dieta  kttea. 

ir.   170. 

Electuarìum  purgcuis. 

Recipe  Pulpae  tamarindornm  nnciam  unam, 

Foliorum  sennae  mundat  drachmam  unam, 
Gremoris  tartari  unciam  unam, 
Mellis  optimi  despumati  q.  s. 
Misce,  et  fiat  electuarium. 
Sumatur  doabus  vicibus. 
AUorchè  occorre  provocare  generose  scariche  di  ventre. 

K.    171. 

Electuarium  purgans  in  alsd  constipatìone  gravidanan^ 

Redpe  Gonfection.  sennae, 

'    ■  ■        cassiae  ana  uncias  duas> 
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Cremorìs  tartari  drachmas  tres, 
Sympt  rosar.  q.  s. 
Mìsce ,  et  fiat  1.  a.  electnariiiiii ,  cnjos  bora  qnantitatem  nuclei  mj- 
ristiei  snmat  aegrotans. 

II.   172. 

Electuarium  purgans ,  et  emmenagogum. 

Redpe  Grenoris  tartari  drackmas  diias» 
Eztracti  alocs  grana  octo, 
Meliìs  optimi  despmati  q.  t.  nt  fiat  dectnarina. 
Sanatur  una  yice. 
Nelle  amenorree  mantemte  da  congestioni  nel  sittenu  splancnico-ad- 
dominale. 

V.  173. 

Ekctuarium  purgans  et  tempenais. 

Recipe  Gremorit  tartari  porìssimi, 
Cassiae  fistulae, 
Polpae  tamarindomm, 

Syrapi  flomm  amjgdal*  peisFci  ana  nnciani  unam  et  semit, 
Eleosaccluri  citri  nnciam  semb; 
M.  et  fiat  1.  a.  electoarium. 

Snraator  cochleare  nnnm  omni  bibwrio  donec  Jdvna  solvatnr. 
Pnrgante  gradito  nella  stagione  estiva,  o  in  dimi  caldissimi,  é  con- 
veniente agli  indiyidai  irritabili»  sensibili,  di  tempra  biliosa ,  {(errida ,    e 
«oggetti  a  pronte  irritaaioni  intestinali. 

ir.   174.    . 
Ekctuarium  resolvens  diuredcunu 

Recipe  Saponis  veneti  rasi  dracbmam  nnam , 
Eztracti  cicutae  grana  daodecim, 
■  '    ■  scillae  scmpalnm  nnnm , 
Aetbiop.  martialis  dracbmam  nnam, 
OxjmeUis  simplicìs  q.  s. 
Misce,  et  fiat  electoarium. 
Sumator  panlatim. 
Si  adopera  ne'  morbosi  ingrandimenti  viscerali  congiunti  all'  idrope 
atonico. 

ir.  175. 

Ekctuarium  resolvens  diuredcum  pectoràk. 

Recipe  Eztracti  jmiperi, 

5aponis  veneti  rasi  ana  dracbmam  nnam. 
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Eztrteti  icHlie  aq^osl  gnmà  vigiliti , 
Oxjmellis  simplicis  q.  s.  ut  fiat  eUctoarìan. 
Snmttar  panlaiiv.       ,  . 
Conviene  nelle  infiammationl  di  petto  e  ne'  catarri  pnenmoniei ,  favo- 
rendo io  spato  e  promovendo  la  diuresi. 

N.  176. 
Ekctuarium  resok&is  incùans. 

Recipe  Extracti  taraxaci» 

graminis  ana  dracliinas  dnas» 

Gommi  ammon.  vitello  ovi  soL  scmp.  nnum, 
Flomm  salis  ammonìaci  mart.  drach.  nnam, 
Mellis  optimi  q.  s.  nt  fiat  electnarinmi 
Panlatim  samendam. 
Ne'  morbosi  ingrandimenti ,  ed  indnramenti  de'  visceri  addominali ,  e 
soprattutto  del  fegato  di  lunga  durata. 

H.    177. 

Electuarium  ^solvens  tonicum. 


Recipe  Pulveris  chinae  chinae  unciam 

Aetkiop.  martialis  drackmas  dnas» 
Flomm  salis  amoMmiae*  drachmam  unam, 
Mellis  optimi  q.  s.  ut  fiat  deetuarium. 
Sex  vicibus  sumendum  in  die. 
Usasi  nelle  intermittenti  legittime  ostinale  con  splancnica  indisposisio- 
ne  y  o  con  complicazione  clorotica. 

w.   178. 
Electuarium  tonicum  in  parafysi. 

Recipe  Pulveris  corticis  peruviani  unciam  unam, 
aurantìorum  unciam  semis. 


flonun  amicae  montanae  drackmam  unam , 


Balsami  peruviani  drachmas  dnas^ 
M.  exacte  et  cum.s.  q.  sjrnpi  corticis  aurantìorum  fiat  I.  a.  ele- 
ctuarium quotidie  panlatim  sumendum» 
Nelle  paralisi  croniche  atoniche. 


B  L  I  X  I  R  I  A. 

N.  179. 

EUxir  anthelmindcum. 

Recipe  Radicis  jalippae  polv.  uncias  doas, 

G.  R.  Scammon.  Alepens.  drachmas  sex, 
'  Gambogiae^ 
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Cumiiii  gaìlae  ana  MtapAft  Ì(M^ 
PvAnr^  contllìnae  conicaiuM 

filicis  marift  «na  nnoUiii  nBam^ 

Infinite  L  a.  in  alcool  Tini  rcet  asdU  yiginti  qialuor;  digere 
per  irìdanm,  et  filtr.  et  adde 
Extract  genlionae 

Poi?,  radids  columbo  ana  imdam  nnim  et  semU; 
Diger.  denoo  per  horas  xxrv;  filtr.  et  det  rase  danso. 
Si  impiega  qaesto  elixir  preso   ék,  dose  dP  un  cncdiiajo  da  d«e  in 
<|iuttro  volte  id  gioivo  Be' cui  di  Terminazione  ribelle ,  e  ore  ti  tratta  di 
togliere  la  predispoiiiione  alle  fireqneati  riproduioBi  dei  venni. 

H.   180. 

Elixir  anikystericufn. 

Recipe  Oastorei  Romìc.  nndam  onam  et  aemis, 
G.  assae  Ibetidae, 
G.  gnajaci, 

Opti  Thebaici  ana  drachmam  anam  el  semis» 
Alcool  vini  uncìai  odo, 
Digere  per  qnatridmmy  et  filtra  ad  oftom. 
Sofluntnr  gatt  X*XV  bis  vel  qnater  in  die. 
Lo  si  prende  dilnto  in  nn'acqna  coidiale,  onde  wm  irriti  di  sover- 
thio  lo  stomaco;  e  riesce  meglio  quando  dietro  ogni  presa  si  ben  nna 
picdola  tassa  d'-.infoso  teifimne  caldo  di  fisglie  d'arando. 

Giova  per  sedare  le  convalsioni  spastiche  »  cui  vanno  soggette  le  iste- 
riche sensibilissime,  e  facili  a  refrigerarsi  nella  periferia  del  corpo. 

H.  181. 

ESxir  onA-mpeiif/nosam. 

Redpe  Palv.  Mior.  aeoniti  nàpeHi  niKiam  Mmb» 
Tinctnrao  gnajaci) 

Elixir.  stomachid  Wbjtt,  ana  nncìaHi  sema, 
Liqnoris  anodjni  minènl.  Hoffmanni  dracbmas  dnas, 
Tinctorae  Tbeboicae  nnciam  semps; 
Diger.  omnia  simnl  per  die»  tres  sa^ins  agitando  phiaL;  filtra  per 

cbartam  bibnlam,  el  det 
Snmantnr  bis  in  die  in  vehicnlo  aliqno  gntt  X-XX. 
Utilissimo  rimedio  nelle  affesioni  croniche   della  pelle  ostinate  e  ri» 
Mli)  «anienmte  da  atonia  del  sistema  gutco-cnterico* 

AirroL.  MBD,  Sbii.  L     *  '  19 


Digitized  by 


Google 


i46 

K.  iSs. 
EUxir  Indorum  ad  profmUandam  choléntm. 
Recipe  Polfer.  il<Mb  ssccotrin.  «ndas  tict, 

G.  myrrhae, 

—  maiticUy 

—  benzoes,  ana  ancias  inu^ 

Radicit  colombo  I 

croci  oneatalis, 

,-  aogelkae, 

gentianae,  ana  iiiidan  «la». 

Alcool  yini  electì  llbras  noyem, 
Tlnctarae  janiperì  libra»  tres; 

Digere  per  dies  qaadragìnU;  bine  filtra  per  cbarUm  bibnhin, 

et  det 
Snmatar  pnalatim  hi  die  micia  semis  Tel  una  in  alìqno  yebi- 
calo  campborato. 
Si  usa  questo  elixir    nelle  Indie  orienUli  per  prettiniisi  dal  Colèra 
allorcbè  vi  diventa  epidemico >  come  avviene,  di  spesso, 

TX.  i83. 
EUxir  pectorale  roborans. 

Recipe  Radicis  ennke  campan, 

liqniritiae, 

ireos  florentinae,  ana  nnciat  tres, 

scillae  sqoan. 

calami  aromatici  ^  ana  dracbmam  man» 

polygalae  virginianac, 

Seminnm  anili» 

Resinae  gnajaci»  ana  drachmas  tres, 
Radicis  asari, 

croci  orientalis,  ana  scmpulnm  unum, 

Eztracti  trilblii  fibrini, 

gentianae, 

absynthii,  ana  draefamas  qnatoor, 

Benzoini  dracbmas  dnas, 
Mjrrbae  electae; 

Cam.  ammoniaci,  ana  dracbmam  «nam^ 
Olei  essentialis  sassafìras  dracbman  semis. 
Alcool  vini  ad  gr.  %ià  nndas  viginti  qoataor; 
Stirpes  et  solida  in  piilverem  rtdig.   et  f.   info»,   et  digest,   per 
dies  XV  saepins  agitando  pbialam:  bine  filtr.  per  cbarUm 
bibnl.  et  det 
Somantur  gntt  XV-XX  bit  k  die  in  aliqno  vAioOi^  poctorali. 
Nelle  lasseize  polmonari   accompagnate   da  catarro  atonico,   e   nelle 
cagionatevi  disposbioni  all'idrope  dd  polmone  e  del  petto. 
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K.    164. 

EHxir  resohens  tonicum. 

Recipe  Aloes  tnccotrini  drachmas  novem, 
Radic  rhei  electi  dradimas  lex, 
Mjrrhae  drachnas  doas, 
Herbae  trifolii  fibrilli, 

■        chenopodi!  ambrotioidcs  ^ 
Radicit  geotiaiae  »  aaa  nBcUm  stmU, 

■  -     ledoarìae , 
Agarici  albi, 

Croci  orientalis,  ana  draclmiam  «naia, 
CoBtondantor  omnia  simal  in  palver,  et  iafund.  in  alcool   ^ini 
rectificat  libra  una  et  «emis,  addendo 
Theriacae  Venetae  unciam  anam, 

Diger.  per  die»  octo  in  baln.  mar.  saepins  in  die  phial.  agi- 
tando per  boiae  ^nadrantem;  die  nona  qoieicat  praepara- 
tam»  et  die  decima  add.  aliam  libram  et  semit  alcool  vini 
rectiC  Per  alios  odo  diet  agitetar  nt  Mpra  qaotidie  pbiala, 
bine  filtr.  per  cbartam  biboL  et  det.  ad  mam. 
Snmantv  cocUearia  duo  mane  tt  vespere. 
E  qneito  il  celebralo  £Uxir  Fiamminga,  di  cui  si  i  fatto  ogn*o^ 
«■  secreto,  e  che  gioya  efficacemente  per  calmare  i  patimenti  degli  ipocon- 
driaci, e  per  mantenerli  liberi  da  queUe  pertinaci  costipazioni   alvine,   da 
cui  sono  travagliati.  Conviene  eziandio  nelle  congestioni  addominali  accom- 
pagnate da  inficToUmento  de' tessuti. 

V.  i85. 
EUxir  Stomachicutn, 

Recipe  AloiSs  succotrini  drachmas  sex, 
Mjrrhae  electae^ 

Croci  orientalis,  ana  drachmas  duas, 
Florum  cassiae  recentis, 

caryophyUorum  aromaticoruro, 

Nnctt  BHScatae,  ana  dxachmam  semis^ 
Alcool  vini, 

Aquae  florum  aurantiorum,  ana  libras  aexdecim^ 
Fiat  1.  a.  infus,  per  dies  oclo  saepius  agitando  phial.  inde  baio, 
mar.  distili,  liquor   usque  ad  uncias  viginti,   et  I.   a.  agi- 
tando solve 
Polv.  sacchar.  canariensis  purissimi  nncis  quinque ,  et  adde 
Aq.  floKum   adrantiorum  nnciaa  viginti;  filtra  guttatim  per  char- 

tam  bibulam,  et  det  vase  clanso. 
Somantor  cochitaria  tria-qnatuor  ante  prandinm  et  coenam. 
Quando  è  preparato  beie  licsoe  qiesto  eUxir  lia^g^idissimo,  e  di  sapore 
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gradito  quanto   un  rosolio.    GioTt  Binbilmente    ndle  atovfe  di   stonur» 
co,  e  per  ridestare  le  fone  esaurite  dall'età  o  da   altre  caue.  Serve  di 
iwicdo  eiiandio  per  le  misture  cardiache. 

N.  i86. 

EUxir  stomachicum  ex  raAania. 

Recipe  Smunitatum  absjBtkii, 

Radicis  rathaniae,  ana  nnciam  naan  et  senis, 
Gorticis  Winterani  onciam  uuanii 

aurantii  recentis  anius, 

Radicis  serpentarìae  TÌrgimanae, 

-  tingiberi», 

colEmbo,  ana  drachmas  dvas, 

Groci  orientalis, 

Nncis  iBiiscatae  ana  drachmam  niam, 
Incis.  omn.  sinml  tnfand.  in 

Alcool  Titti  elect  libris  didiivs, 
Diger.  per  dies  qnindedni;  filtra  et  detr 
Sunantiir  gatt  XY-XX  in  yehicnl»  bis  terre  in  die. 
Si  impiega  con  profitto  particolannente   nelle  menorragie  passive  ac- 
compagnate da  indebolimento   di  stomaco,   e  da  visii  di  infievoliti  dige^ 
stione; 

if.   187. 

Elixir  stomachicum  Stoughion^ 

Recipe  Radicis  gentianae  drachmas  sex, 

rhei  electi  nnciam  semis, 

Herbae  absyntfaii, 

chamedrios , 

Flavedinis  corticis  anrantiomm,  ana  drachmas  sex, 
Gorticis  cascarìllae, 

Aloes  sQccotrini»  ana  drachmam  nnam. 
Alcool  vini  nndas  viginti; 
Dig.  1.  a.,  et  filtr.  1.  a.  et  svmatnr  gattatim  in  vehiculo. 
Lo  si  raccomanda  nelle  affezioni  atoniche  delle  vie  digerenti  associate 
a  congestioni  vÌKerali. 

if.   188. 

Elixir  stomachicum  Tfl^tt. 

Recipe  Chinae  chinae  optime  contosae  nndas  qnatnor» 
Radicis  gentianae  incisae, 
Corticis  aurantiornm ,  ana  nndas  dnas, 
Seminum  coriandri  nnciam  nnam, 
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Spirìiot  vini  diluii  ÌSbn»  qoatiior, 
Misce,  fiat  infìuio»  et  postea  fiitrelnr  et  sènrelvr. 
Sumatar  cocUealim  uncia  ani  quolidie»  et  praeciqae  ante  pvai^ 
dinn. 
Nelle  debolexie  di  stomaco,  nelle  lente  digestioni,  nelle  dispepsie. 

XI. 

BBUPLAST&A 

TI.   i8g. 

JEmplastrum  andrheumadcum. 

Recipe  Emplastri  glutinosi  Anglonini  nndas  sex, 

fiat  liqnef.  leni  caloris  giada  et  miscendo  adde 
Picis  bnrgiindicae  vnciam  nnam, 
Pulyeris  eophorbii  draclinias  daas.  M. 
Fiat  1.  a.  emfilastnun. 
Disteso  esattamente  sopra  pelle  o  sopra  di   un» -carta  cemlea  lo  si 
applica  con  sommo  profitto  sulle  parti  affette  da  doglie  renmaticlie. 

w.   190. 
Emplastrum  de  cicuta. 

Recipe  Cerae  citrinae  nndas  sexdecim, 
Olei  olifamm  libras  dnas, 
Leni  caloris  grada  lique£  probe  et  immisce 
Pnl?eris  gommi  ammoniaci  oncias  tres, 

cicatae  libram  semis, 

Misce  exacte,  et  extend.  saper  telam:  loco  affecto  applìcetor. 
Nelle  ostrosioni  Tiscerali   del  basso  mentre ,  non  cbe  negl'  ingrandi* 
menti  sabscirrosi  de' testicoli ,  e  delle  altre  glandale  esteme. 

if.   191. 
Emplastrum  epispasticum  Taffetà  dictum. 

Recipe  Gortids  dapbne  meiereon  oncias  tres, 

EboU.  1.  a.  in  s.  q.  aq.  feotb^  et  colatorae  adde 
Polveris  cantbaridnm, 

eophorbii , 

mjrrbae  electae,  ana  nnaas  tres, 

EbolL  denuo  per  boram;  filtra  et  leni  caloris  grada  fiat  tertia 
eboUitio  osqoe  ad  sjrapi  condstentiam. 
Qoeslo  liquore  così  condensato  deve  essere  disteso  con  nn  pennello 
sopra  di  on  taffetà  deprima  reso  gomato.  Applicato  solla  pelle  tì  agisce 
a  goisa  di  on  vescicante  senza  peiò  desiarvi  qoel  senso  di  dolore  e  di  ar- 
dore, cbe  è  cagionato  dai  cornimi  epispastici.  Perciò  è  preferibile  nei  sog- 
getti sensibili  e  dettati. 
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Emplasirum  gludnosum  Anghrum, 

Recipe  IcbthyocoUae  incìsae  q.  s.  ot  fiat  solotio  leni  caloris  grdhi  u» 
akooi  vini  ad  mocib^inìs  eonsUtentiam. 

U  fuoco  deve  essere  regolato  a  gradì,  perchè  si  compia  prima  la  di»- 
solmione,  e  si  effettui  poscia  la  evaporaiione  a  consbtenza  mucilaginosa» 
Cosi  ridotta,  la  si  distende  con  un  pennello  sopra  tela  di  cotone  sottile  e 
forte;  e  quando  sia  essicata  la  sostanza  applicatavi  e  sia  divenuta  lucida, 
si  pennella  la  superficie  opposta  della  tela  colla  tintura  di  benxoe. 

Si  ottiene  in  siffatta  guisa  Tempiastro  agglutinante  Inglese ,  che  serve 
a  meraviglia  per  mantenere  in  luogo  p.  e.  i  vescicanti ,  le  medicature ,  per 
la  riunione  delle  ferite,  per  rammollire  i  bordi  caUosi  delk  piaghe  inve- 
terate da  curarsi  colla  fasciatura  espulsiva  ec 

K.  193. 
Emplastrum  mercuriale. 

Recipe  Emplast  diachylon  simplic  libram  imam^ 

Leni  calore  liquefacto,  et  refrigerato  probe,  admisce 
Mercurii  vi^i  adipe  suillae  subacti  uacias  tres. 
Extende  super  telam,  ti  applicetut  loco  affetto. 

Come  risolvente  nei  lofi  e  tomori  sifilitici,  nelle  congestioni  epatiche,  ec 

H.  194. 
JEgtpiastrum  rescìvens. 

Recipe  Ettplastri  diacbyL  csm  gummis  q.  s. 

Eateadatur  super  telam,  et  loco  aflecto  appUcetor» 
Allorché  si  voglia  bx  risolvere  qualche  tumore. 

w.  igS. 

jiUud  resolvens  compositunu 

Recipe  Emplast  diachjL  con  gummis, 
■  de  ranis  cum  mercurio  » 

'  cicutae ,  ana  unciam  unam , 
Liquefiant  simul  leni  caloris  gradn,   et  extendantur  super  tclan» 
cannabinain  :  regioni  (  tum  lienis ,  tum  hepatis  )  applicetur^ 
Siccome  risolvente  negl'infarcimenti  dei  visceri  addominali. 

K.   196. 
jiUud  resolvens  cum  camphora. 

Redpe  Emplast,  diachylon  simplic.  libram  semis, 

Lento  igne  liquefacto  sub  perpetua  agitationt  scnsim  admisce 
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Saponis  albi  rati  inciat  qialsor, 
Camphorae  oleo  oliTanifli  s^lntae  meiafli  sMDit.  M. 
Extende  super  teknt,  et  iapei4«p<matar  loei>  affiecto. 
Ome  risolyeBte  nelle  congestfeni  dSpendenti  4a  atonia. 

if.  197. 

AUud  resolvens  cum  jodio, 

Kecipe  Emplastri  diacbylon  com  gummis, 
■  cicutae, 

de  ranis  cum  raercorio, 

Pìcis  bnrgundicae,  ana  mcìam  anani, 
Lìqnefiant  sinivl  leni  caloria  grada  et  agitando  adde 

Pulyeris  bydriodatis  potassae  scropoloft  doos  , 
M .  et  eztende  snpra  telaoi  in  qoatiior  parlet  diTiaaia. 
La  quarta  parte  di  questo  empiastro  serre  per  vna  applioBione.  Ot- 
^mo  riesce  nelle  congestiont  glandolari  di  a^etto  seinuto,  •  werk  in  un 
caso  per  dissipare  felicemente  un  cirsocele  riputato  carcinomatoso ,  e  perciò 
curabile  colla  sola  esttrpasione  del  testicolo  aff<ptto.  Già  s' intende ,  cbe  l'ap- 
plicazione  delle  sanguisughe  e  de'  cataplasmi  emollienti  non  era  risparmiata 
ogni  Tolta,  die  questo  empiastro  nelle  sue  operazioni  induceva  irritazioni 
e  indilli  di  imminente  sriluppo  di  fiogosi. 

N.   198. 
Emplastrum  ex  tartaro  stibiato. 

Recipe  Resinae  pini  nnciam  nnan  et  semis» 
Tberebintinae  Venetae  unciam  semis, 
Liquef.  simnl  leni  calore  et  agitando  adde 

Tartari  emetici  rite  porpbyrisati  dracbmam  unam  et  semis, 
M.  et  extend.  1.  a.  supra  telam. 
Si  applica  con  sommo  profitto  quest'tmpiastr»  ogni  tolta  cbe  occórre 
ittitnire  delle  controirritaiioni  antagoniste  sntta  anp«ficit  della  pelle ,  e 
quando  conviene  V  uso  della  pomata  di  Antenvietb  ;  lo  si  leva  all'  apparire 
della  pustulazione,  b  quale  riesce  cosi  piìi  pronta,  «'meno  incomoda.  Si 
è  impiegato  con  profitto  nelle  congestioni  cerebrali  de'  giovani ,  nell'idro- 
ce£do  intemo ,  ntWangina  pectoris ,  nelle  lente  infianimnioiM  della  larin- 
ge e  della  tracbea ,  cbe  sogliono  finire  coHa  tisi ,  ne'  Morì  delle  articola- 
xioni ,  ne*  quali  «asi  vi  si  combina  dell'oppio.  Svilappandift  tali  incomodi 
in  soggetti  di  discrasia  scrofolosa,  si  sostituisce  utilmente  al  tartavo  tmeti« 
€0  il  murìato  di  barite  porfiriizato. 

w.  199. 
Emplastrum  tonicum. 

Recipe  Oxydi  ferri  rite  porpbjrlsati , 

Pjcìs  bnrgundfcae,  ana  unciam  semis. 
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Liqnef.  leni  calore  Mtmió 

Olei  elivaniiki  q.  s.  ni  fiat  L  a« 
EoiflastniB  addendo  deAao  sub  fin. 

PqW,  opii  thdNiìci  acnipnloft  ihioi^ 
M.  et  extend.  sopra  pelien. 
Giova  applicato  snlla  regione  lombare  nelle  deboleue  dorsab* ,  e  nelfe 
leucorree  cronidie.  Conviene  altresì  negli  indebolimenti  delle  articolationi. 

XBL 

BMULSIOlfES. 

ir.  aoo. 

Enwlsio  communis. 

Recipe  Emnkionis  amjgdalama  dnlciom  lìbram  nnam. 

Sumatiir  la  die. 
Nei  catarri  per  promnoTefe  lo  ^ato»  nelle  irritaxioni  intestinali ,  oc. 

N.    201. 

^  AUa. 

Recipe  Seminnm  melonam  nncias  dnas, 

Gontond.,  et  infonde  in  aqnae  fbntis  libra  nna;  coletnr,   et 
detar. 
Snmator  in  die. 
Bevanda  leggiermente  lefirigerantc  nelle  febbri  ardenti ,  ec 

H.    203. 

JBmulsio  corUrastwuUans, 

Recipe  Seminnm  citri  nnciam  nnam, 

Gontoad.  in  mortar.  marmor.  et  cvm  a.  q.  aqnae  fontis  fiat 

emnlsio  ad  nncias  qninqne,  et  adde 
Aqnae  coobatae  lauri  cerasi  guttas  quadraginta, 
Eitracti  hjosdami  grana  qnatoor, 
Sjmpi  fimplicis  nnciam  unam, 
H.  et  sanutnr  cocbleare  unum  omni  dimidia  bora  nsqne  ad  qnietem. 
Negli  spasmi  e  nelle  convulsioni  tonidie  con  dolori  addominali  accom- 
pagniti da  flogoii. 

ir.  2o3. 

Emulsio  kermetica. 

Recipe  Emnbionis  gnmm.  arabic.  libram  ttnam. 
Kermes  mineralis  grana  quatuor, 
Mellis  optimi  despumati  nnciam  nnam. 
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Misce. 

Sumatur  coclileatiiii. 
Si  usa  sul  finire  delle  infiaomutioni  di  petto ,  qoando  lotitte  la  tos* 
tC)  e  BOB  si  effettoa  lo  spato. 

Enudsio  kniens. 

Recipe  Enulsionis  gammi  anbici, 

amygdalarom  doleium^  an^  libram  unam  et  senis, 

Misce  ^  et  samatar  paalatim. 
Serve  specialmente  nelTeraatoria  prodotta  da  cantaridi.  L'effetto  è  più 
pronto  anendoTi  la  bibita  del  decotto  d^altea,  ed  i  clisteri  dello  stesso  decotto. 

K.  2o5. 

Enudsio  niùxua. 

Recipe  Emalsionis  gamm.  arabic  libram  anam, 
Ifitri  purissimi  dradianm  inam^ 
Mellis  optimi  despamati  inciam  nnam, 
Misce. 

Somator  paalatim. 
Enrabione  ordinaria,  die  si  osa  nei  catarri  e  ndle  ostrmioni  sphnc- 
nicbe,  promovendo  la  diuresi. 

tr.  so6. 

Enudsio  sedans. 

Recipe  Emalsion.  gammi  arabic  ancias  octo, 
Sjropi  €  aorpbina  inciam  inam, 

Misce. 

San^tnr  paalatim. 
Per  sedare  la  tosse,  i  dolori  inttstinali  per  verminaiione »  ec 

w.  1107. 

Alia. 

Recipe  Emalsionis  seminaa  paptver.  libram  nnam» 
Eitracti  hjosciami  scmpalam  seniS| 
Misce. 

Samatar  padatim. 
Per  calmare  l'eccessiva  fona  dei  ddori»  Mne  nella  tisi,  ed  altro. 

(Sarà  continuato) 


AsTQU  BOD.  Sem.  L  ao 
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SEZIONE  SECONDA 

AlfAUSI  d'OI^ERE 


Kagionamenti ,  sperienze  ed  osserrazioni  patologiche  covpioyanti  UanUgo- 
nismo  nenrosoy  esposti  e  raccolte  da  Carlo  Francesco  Bbllihgbri, 
Medico  della  R.  Corte  del  solo  tìtolo^  Preside  della  Facoltà  Me- 
dica della  R.  Università  j  Membro  della  R.  jàccademia  delle  Scien- 
ze ^  Socio  Corrispondente  delle  Accademie  Medico- Chirurgiche  di 
Pietroburgo  y  NapoUy  Bruxelles  e  di  Bologna  ^  e  delle  L  Accade- 
mie delie  Scienze  di  Padova  e  Siena  j  Medico-Consulente  dello  Spe- 
dale martore  deW  Ordine  ^uestre  de*  SS,  Maurizio  e  Lazzaro  j 
Torino  i833,  8."  (i). 

Oli  estratti  delle  opere  di  aatori  per  profondo  stadio  ed  esteso  sa- 
pere dovunque  noti  e  conosciuti  furono  in  ogni  tempo,  e  il  saranno  pure 
in  appresso ,  sempre  utili  all'  incremento  delle  scienze ,  ed  ai  coltivatori  delle 
medesime.  Einnendo  in  essi  quanto  T'ha  di  più  necessario  ed  essenziale 
nelle  opere  stesse,  si  ottiene  lo  scopo  essenzialissimo  d'intendere  e  rite- 
nere con  maggior  facilità  le  cose,  che  vengono  diffitisa mente  dette  e-  dimo- 
strate nei  lunghi  trattati. 

Quanto  ciò  si  possa  dire  la  generde  quasi  delle  opere  tutte,  molto 
più  è  riferibile  a  quelle  che  oggidì  sortono  in  gran  numero  per  iscrittori 
in  Medicina  di  tutte  le  colte  nazioni.  Questa  Scienza  divina  riconosce  ra- 
pidi e  g:randi  progressi  dallo  studio  indefesso  e  dalle  esatte  osservazioni 
d'uomini  illustri.  Ma  qnal  vantaggio  ne  trarrebbero  mai  i  cultori  di  essa 
dai  luminosi  risultamenti  delle  loro  fatiche  e  scrupolose  indagini,  se  per 
l'una  0  l'altra  ragione  resosi  ad  essi  difficile,  o  malagevole  il  poterne  ap- 
profittare ,  non  se  ne  rendesse  coi  pubblici  Giornali ,  o  cogli  estratti  delie 
lunghe  opere  più  comodo  e  beile  il  mezzo  per  ottenerlo? 

Persuaso  di  tali  verità,  e  l>en  certo  del  generale  aggradimento,  col 
quale  verrebbe  accettato  un  trassunto  fedelissimo  dell'Opera  del  chiarissimo 
sig.  Dott.  Carlo  Francesco  Bellingcrì  dimostrante  V  antagonismo  nervoso 
nel  eorpo  umano ,  e  comprovato  da  lagionamenti  anatomico-fisiologici ,  da 
sperienze,  da  osservazioni  patologiche,  mi  sono  accinto  a  leggerla,  ed  ac- 

O)  Anlisi  del  Sig.  Doti.  Vnccsifzo  Mimcaido. 
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cunumcnie  ponderarla  per  potere  esporre  in  chiara  luce  ipiel  HiliDy  ch'egli 
volle  nella  sua  scrittura  diffoMmente  dimostrato. 

Grane  il  nostro  Autore  nella  sua  prefaxione  abbia  provato  e  difeso  la 
sua  anteriorità  a  qadanque  altro ,  e  specialmente  a  Carlo  Bell ,  nell'esser 
stato  esso  il  primo  in  nna  soa  dtssertaiione  inangurale  ad  esposre  i  pvo- 
pri  pensamenti  svile  distinte  funiioni  dei  nenri  della  faccia,  non  occorro 
qm  ne  ridirlo ,  né  vie  maggiormente  comprovario ,  avendolo  egli  medesimo 
con  luminose  e  incontrastabili  prove  di  fatto  manifestamente  reso  a  tatti 
palese.  Attrìbni  il  Rellingeri  al  qninto  pajo  de'  nervi  encefalici  la  facoltà 
di  dirigere  le  fantioni  organiche  nella  faccia ,  ed  al  settimo  pajo  quella  di 
presiedere  ai  movimenti  moscolari  della  faccia  medesioiay  per  coi  pratican- 
do la  recisione  di  questo  nervo  ne  debba  succedere  la  consecutiva  paralisi 
dei  muscoli  della  faccia  stessa. 

La  dottrina  del  nostro  Scrittore  sull'antagonismo  nervoso  ha  per  iscopo 
di  dimostrare  9  come  i  lobi  cerebrali,  e  le  loro  produzioni  servono  ai  mo- 
vimenti di  flessione  e  di  adduzione;  mentre  il  cervelletto  e  le  sue  produ- 
zioni servono  ai  movimenti  di  estensione  e  di  abduzione.  Una  tale  tesi  di 
importantissima  utilità,  oltre  allo  stabilire  una  nuova  legge  fisiologica ,  illa- 
stra non  poco  le  oscure  malattie  del  sistema  nervoso,  e  ci  guida  »  ricono- 
scere più  esattamente  la  loro  sede,  e  l'indole  delle  medesime >  i  quali  due 
punti  sono  i  principali  nella  diagnosi  di  tutte  le  malattie» 

Conserverò  1'  ordine  tenuto  dal  nostro  Autore  nel  compendiarne  le 
dottrine,  perchè  parvemi  il  solo  atto  alla  facile  e  pili  pronta  intelligenza 
delle  vcrìtii  e  dei  fatti  da  esso  raccolti  ed  illustrati;  e  mi  giova  ^rare, 
che  mi  si  saprà  buon  grado ,  se  per  ogni  sforzo  e  cura  possibile  giugnerò 
ad  esser  utile,  mrnon  disaggradevole  con  questo  favoro. 

Capo  L  L'encefalo  serve  ai  movimenti.  Non  v'ha  alcuno  che  du- 
biti ,  che  l'organo  contenuto  nella  cavità  del  cranio ,  oltre  le  altre  sue  no- 
bilissime funzioni ,  serva  anche  a  produrre  e  determinare  dei  movimenti , 
e  specialmente  ne'  muscoli  volontarii.  Sotto  il  nome  di  encefak  compren- 
desi  il  cervelletto  ed  il  cervello,  e  questo  pia  accuratamente  designato  in 
lobi,  od  emisferi  cerebrali.  Stabilita  così  nell'encefalo  questa  principale  dì- 
visione  ,  si  passa  ad  esporre  l' influenza  generale  esercitata  dal  cervelletto  sui 
movimenti,  e  quindi  quella  dei  lobi  cerebrali.  Comechè  generalmente  si 
convenne ,  che  il  cervelletto  e  le  sue  produzioni  influiscano  sui  moviménti , 
e  si  disputò  grandemente  suU'  influenza  diretta  degli  vcmisferì  cerebrali  nel 
produrli  o  dirigerli,  così  ragion  vuole,  e  l'ordine  lo  esige,  che  si  passi 
prima  a  ragionare  del  certo,  e  poscia  del  disputato. 

jirdcoh  L  II  cervelleUOy  i  cordoni  posteriori  del  midóllo  spinO" 
k  e  le  radici  posteriori  dei  nervi  spinali  presiedono  ai  movimentk 

§  I.  //  cervelletto.  Dalle  produzioni  del  cervelletto  nasce  in  parte  il" 
quarto  pajo  dei  nervi  cerebrali;  cosi  pure  la  porzione  minore  del  quint(> 
pajo,  dal  nostro  Autore  detta  nervo  masticatore y  i  quali  due  nerri  sono 
unicamente  motori. 

Che  il  cervelletto  sia  anche  destinato  a  presiedece  ai  movimenti  eli* 
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i  coM  aancsM  da  tolti  gli  tàìmm  Fisiologi»  e  eonpranta  hìk  ikétte  e 
replicate  ctpenenxe  di  Saucerotle,  iì  Rolaiido,  di  Floweu,  e  reoeatencttle 
il  Scheepf  t  H  Serres^  Gratta  da  queste  espeneane»  che  i  tagli  del 
cerytUetto  producono  la  paralisi  ttel  lato  opposto;  elie  k  lesioai,  ferite  o 
pBAture  di  questo  yiscere  generalo  plasmi  e  contnlsioni  generali, .  o  par- 
lialj)  e  qnasi  senpre  al  lato  opposto,  del  luogo  della  lesione. 

Si  hanno  poche  osserrasioni  patologiche ,  che  provino  l' ioflueoMi  dd 
cenelletto  sui  movimenti ,  ma  ve  ne  sono  abbastansa  per  dimostrare,  che 
le  affezioni  morbose  di  un  tal  viscere  producono  ora  spasmi  ed  ora  paca- 
lisi.  Ci  limiteremo  di  qui  riferirne  alcune  poche  soltanto,  e  per  servire  a 
^dla  brevità  che  si  addice  ad  un  sunto  analitico»  e  perchè  da  queste  si 
pub  a  sufficiensa  dedurre  quanto  di  sempre  maggior  conferma  vi  aia  nelle 
.altre  tutte  raccolte  dal  chiarissimo  Autore. 

Osservazione  i/  Questa  registrata  da  Mance  £ei  rimarcare  i  seguenti 
sintomi  principali.  «<  Respiraaione  alterata ,  movimenti  spasmodici  generali 
quasi  convnbivi,  trismo,  estremità  tese  e  rigide,  difficili  ad  esser  flesse, 
priapismo,  polluzione,  morte  m.  -~  Infiammazione  universale  del  cervellettou 

Si  conclude  da  questa  osservazione,  che  l'infiammazione  del  cervel- 
letto puh  eccitare  diversi  generi  di  spasmi.  Si  vedrà  in  appre^  come  non 
sob  questa  malattia,  ma  molte  altre,  dalle  quali  viene  affetto  questo  vi- 
Kere ,  valgano  ad  indurre  e  spasmi ,  e  convulsioni.  Ma  passiamo  ora  alle 
affezioni  paralitiche  derivanti  dalle  malattie  del  cervelletto. 

Osservazione  2.^  Al  sommo  interessante  è  Tosservazione  di  Aougier. 
Trattasi  in  essa  di  rammollimento  in  forma  di  poltiglia  della  soClanu  bian- 
ca del  cervelletto,  e  nel  solo  emisfero  sinistro,  che  produsse  durante  la  vita 
perdita  delle  cognizioni ,  afonia,  paralisi  del  lato  destro,  e  stiramento  4elU 
bocca  a  sinistra.  Da  questa  osservazione  non  solamente  è  dimostrata  l'in- 
fluenza del  cervelletto  sui  movimenti,  ma  anche  è  provato,  che  le  lesioni 
del  cervelletto  apportano  la  paralisi  nel  lato  opposto. 

Osservazione  3.*  Questa  osservazione  comunicata  da  Senes  conferma 
chiaramente  le  due  precedenti  verità.  »  Vertigini,  stupore,  peso  della  gam- 
ba destra ,  caduta  in  avanti ,  vomito ,  apoplessia ,  insensibilità ,  respirazione 
lenta ,  polso  duro ,  forte ,  intermittente ,  paralisi  del  lato  destro  con  immo- 
bilità e  rigidità  della  gamba,  pupilla  ristretta,  sensibile  alla  luce,  degla* 
ttzione  impossibile,  morte  ».  Sano  il  cervello,  infossamento  con  effusione 
sanguigna  alla  base  dell'emisfero  sinistro  del  cervelletto. 

Abbiamo  dunque  in  questa  osservazione  la  paralisi  del  lato  destro  pre- 
dotta da  lesione  bell'emisfero  sinistro  del  cervelletto. 

Osservazióne  4*"  Si  riferisce  per  ultimo  l'osservazione  raccolta  da 
Brunet,  che  così  è  compendiata.  «  Debolezza  delle  estremità  inferiori  e 
del  braccio  sinistra;  sonnolenza,  paralisi  della  musculatura  della  faccia  al 
iato  sinistro,  paraplegia,  costipazione  pertinace  del  ventre,  paralisi  com-* 
piota  del  braccio  sinistro ,  morte  ».  Idropisia  nei  ventricoli  del  cervello  :  ef- 
fusione sanguigna  al  cenelletto  proveniente  da  disorganizzazione  alla  base 
del  suo  emisfero  destro. 
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là  qimto  tuo  là  pirtplegb'dttCM  trMcnMKVle  ittnM«e  alb  Mnok.. 
pisk  iti  ventrìcoli  dd  cenpelld,  «  reAipkgia  di  tatto  il  Ulo  «sittro  alk 
ditoiginisBaiioiie  rìKODtratft  nel  destro  cmàero  del  cervelietto. 

Scabra,  cke  dalle  siffiferito  alorie  dedatre  si  poeta»  cka  quando 
liavri  tolaoMnte  infiimnaiione  del  cervello ,  od  aitano  de'  snoì  esiti ,  o  f«a(< 
siasi  altra  cassa  atta  a  produrre  soltaalo  irntaiioBe,  allora  si  generaiio 
spasai;  che  se  vi  sia  notabile  effasioDe  sanguigna  o  sierosa,  vdevole  a 
produrre  grave  pressione,  o  se  pure  esiste  dìsorganiiuutjone  o  distmstone, 
allora  nasce  la  paralisi.  D»  ^nto  si  dirà  in  appresso,  e  4aUe  aperiense 
ed  osservasioni  patirfogiche  successive  si  renderà  sempre  piii  manifesto,  c6- 
me  i  VMÌi  generi  dì  spasmi  e  convnkioni  dipendono  da  canse  irtitaniì 
semplicemente,  e  le  paralisi  da  cause,  cIm  hanno  disorganitiata  o  distmttn 
la  sostanza  componente  il  cervelietto,  il  eerveilo,  la  midolla  spinale,  o  i 
nervi  stessi  derivanti  da  questi  centri  massimi  nervosi. 

Non  si  creda  però,  cbe  le  lesioni  del  cervelletto  producano  sempre  la 
paralisi  nel  lato  opposto  alla  lesione,  mentre  le  esperienae  del  Rolando, 
■na  ooservasipne  patologica  del  Biancb,  ed  altra  dèi  Bertini  dimostrano  ao* 
cadere  qualche  volta  il  contrario. 

§  II.  Cordoni  posteriori  del  midoUo  spinate.  1  cordoni  posteriori 
del  midoUo  spinale  sono  unicamente  ed  evidentemente  formati  dalle  produ- 
zioni del  cervelletto,  e  quindi  influiscono  per  giusta  deduzione  sui  movi- 
menti. L'espericnie  del  nostro  Autore,  quelle  di  Fodere,  di  Rolando,  e 
le  posteriori  di  Scboepf  confermano,  che  il  taglio  dei  cordoni  posteriivi,  o 
cerebeilosi,  ovvero  superiori  negli  animali,  induce  diversi  generi  di  para- 
lisi,(  a  norma  della  diversità  del  taglio  )  nei  muscoli ,  che  ricevono  nervi 
aventi  origine  dal  midollo  spinale  ai  di  sotto  dei  praticato  taglio.  Questa 
deduzione  anatomico-fisiokigica ,  confermata  dalie  esperienze  e  dalle  osserva*- 
zioni  patologiche ,  sembra  distruggere  affatto  Topinione  di  Magendie ,  cioè , 
che  i  cordoni  posteriori  dei  midollo  spinale  sono  destinati  soltanto  alla  sen-r 
sibilila,  e  non  al  moto. 

Osservazione  5.*  —  In  questa  osservaiione  appartenente  al  Profes- 
sore Rolando,  egli  dice  d'aver  esaminato  il  mìdolb  spinale  di  una  gio- 
vinetta, cui  per  una  caduta  si  erano  rotti  i  processi  aneliari  delia  quinta 
e  sesta  vertebra  cervicale,  in  guisa  che  nel  momento  le  si  manifestò  la 
paralisi  di  tutte  le  parti  situate  al  di  sotto  della  lesione  suddetta,  unita- 
mente alia  perdita  delia  sensibilità.  I  cordoni  posteriori  erano  nerastri,  e 
presi  da  cangrena,  sani  interamente  gii  anteriori,  ed  appena  tì  si  scorge- 
va un  sieroso  infiltramento,  che  peraMtteTa  di  distinguere  la  disposizione 
lamellata. 

§  in.  Radici  posteriori  dei  nervi  spinali,  Carlo  Bell,  Magendie, 
e  con  essi  la  maggior  parte  dei  Fisiologi  riguardano  tali  radici  come  uni- 
camente destinate  alla  sensibilità,  e  non  al  moto.  I  filamenti  nerrosi  delle 
radici  posteriori ,  i  quali  nascono  dai  cordoni  posteriori  del  midollo  spina- 
le, sono  destinati  ai  movimenti.  Tale  proposizione  e  posta  in  dubbio  dalle 
esperienze  del  Beilingeri,  di  Rolando,  e  di  Schoe^)f,   dalle  qnali    risulta. 
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die  il  taglio  di  queste  radici  posteriori  indiice  paralisi  nelle  estremià,  che 
da  esse  riceYoao  iteryi,  o  per  lo  meno  ne  lede  grandemente  i  movimenti. 
Per  tali  esperienze  k  resa  perciò  molto  dubbiosa  la  dottrina  di  Magendie, 
ed  è  provato,  die  le  radia  posteriori  sono  vakvoli  a  determinare  dei  mo- 
vknenti. 

jifiicolo  IL  I  Md  cerebrali^  moki  nervi  cerehrali^  i  cordoni  anterio" 
ri  dd  midoìio  spinakj  e  le  radici  anteriori  dei  nervi  spinali  servono  ai 
movimenti. 

§  I.  Lobi  e  nend  cerebrali.  Le  esperienze  di  Rolando^  e  qndle  po- 
scia di  Flourens,  di  Schoepf  tendono  a  provare ,  che  gli  emisferi  cerebrali 
sono  vnicamente  destinati  alle  ùxoXùl  intellettuali  ed  alle  sensasioni ,  dap- 
poidiè  le  varie  lesioni ,  e  specialmente  V  esportazione  dei  lobi  cerebrali  non 
produce  die  leggera  e  transitoria  pardisi,  o  nessuna.  E  qui  è  perb  da 
osservarsi,  che  Flourens  ndle  sue  esperienze  parla  soltanto  dei  lobi  cere* 
brali,  per  cui  non  si  sa,  se  con  questo  nome  voglia  comprendere  tutta  la 
sostanza  degli  «risieri,  o  soltanto  porzione  di  essi,  rimanendo  intatti  i 
-corpi  striati,  ed  i  talami  ottici.  L'Anatomia  però,  le  osservazioni  patok- 
giche,  e  le  altrui  esperienze  ci  convincono  del  contrario,  cioè  che  le  le- 
sioni ktte  specialmente  in  dcune  parti  degli  emisferi  cerebrdi  inducono 
spasmi,  e  pardisi  nella  musculatura  del  lato  opposto  alla  lesione;  e  quin- 
di si  condude,  che  i  lobi  cerebrdi  influiscono  sui  movimenti. 

Di  £itti  l'Anatomia  e'  insegna ,  che  il  terzo  pajo  dei  nerri  nasce  dal- 
le gambe  dd  cervello.  Inoltre  molti  filamenti  del  sesto  pajo,  o  nervo  mo- 
tore estemo  degli  occhi,  nascono  dai  lati  delle  piramidi.  Rolando  nega 
siflatta  origine  cosi  del  terzo  che  del  sesto  paio  de' nervi,  e  la  derì«9  in^ 
vece  dai  fascetti  distinti,  che  provengono  dai  cordoni  anteriori  M  midollo 
spinde,  e  da  questi  medesimi  cordoni:  ma  siccome  i  detti  fascetti  ^i  pro- 
lungano superiormente  ai  talami  ottid ,  ed-  i  cordoni  anteriori  del  midollo 
spinale  vanno  direttamenlb  ai  talami  ottid,  che  formano  parte  del  cervdlo 
propriamente  detto,  così  ne  consegue,  che  il  terzo,  ed  il  sesto  pajo  dei 
nervi  nascono  dalle  prodndonì  dd  cervello.  Finalmente  molti  filamenti  dd 
nervo  ipoglosso,  nervo  per  consenso  di  quasi  tutti  i  Fisiologi  soltanto  mo- 
tore, traggono  origine  dai  lati  delle  piramidi. 

Se  adunque  il  terzo ,  ed  il  sesto  palo  de'  nervi ,  ed  il  nervo  ipoglos- 
so, che  sono  unicamente  nervi  motori,  nascono  dalle  produzioni  del  cer- 
vdlo, forza  è  conchiudere,  esservi  parti  dd  cerveUo,  le  qudi  servono  d 
moto. 

Il  cervello  inoltre  presiede  e  compie  tutte  od  il  massimo  numero  delle 
sensazioni,  e  plii  le  funzioni  intellettudi,  e  per  queste  il  nostro  Autore 
riguarda  come  destinata  la  porzione  superiore  dd  cervdlo,  e  la  inferiore 
alla  vita  sensifera  e  motrice  animale,  o  volontaria.  Coù  ad  esempio  i  cor- 
pi striati  sono  il  centro  dd  senso  dell'odorato,  i  talami  ottid  ddla  vittas, 
ma  si  gli  uni  che  gli  dtri  sono  organi  atti  a  produrre  movimenti. 

Consta  di  fatti  dalle  sperienze  di  Magendie,  che  le  lesioni  dei  corpi 
striati,  dei  talami  ottici,  e  dei  corpi  quadrigeoiini  inducono  yaric  specie  di 
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paralisi  9  o  perturbano  in  yarìo  modo  i  moTioienti  muscolari.  Ciò  ?ienc  pu- 
re confieriìiato  dalie  sperìenie  di  Saacerolte,  di  Serres,  e  posteriormente  di 
Rolando. 

Pressoché  innnmereToli  sono  le  ossenrasionl  patologiche ,  e  molte  rac- 
colte dal  Lallemand,  che  proyano  V  influenza  dei  corpi  striati  e  dei  talami 
ottici  sulla  facoltà  loco  motrice.  Lo  dimostra  eyidentemente  quanto  scrisse 
gii  Willjs  <€  Cam  enim  aìù/uoties  cadavera  quorundam  a  longa  parali' 
sij  et  gnmssima  ncrvorum  resoUuione  dejunctorum  aperueriniy  deprendi 
semper  haec  corpora  (striata)  prae  aliis  in  cfirebro  minus  fimuiy  instar 
amurcae  discolorata^  et  striis  multum  obliteratisi 

Le  lesioni  fatte  in  altre  parti  dei  ]M  cerebrali,  eccettuati  però  il 
corpo  calloso»  il  setto  lucido»  e  la  volta  a  tre  pilastri»  sono  valevoli  a 
produrre  la  paralisi»  o  meglio  ad  annullare  i  movimenti  volontari!,  perchi 
dalla  distruione  ed  esportazione  dei  lobi  cerebrali  viene  distrutto  V  organo 
della  volontà»  ovvero  perchè  le  malattie»  che  hanno  sede  nei  lobi  cerebrali 
comunicano  per  irradiazione  coi  corpi  strfliti ,  e  coi  talami  ottici  »  o  perchè  ne 
trasmettono  a  questi  la  loro  influenu  morbosa. 

Stabilì  il  Saucerotte  in  seguito  alle  sue  esperienze,  che  le  lesioni  dei 
bbi  posteriori  del  cervello  indicono  la  paralisi  nelle  estremità  toraciche»  e 
le  lesioni  dei  lobi  anteriori  apportano  là  paralisi  nelle  estremità  addomina- 
li. Questa  dottrina  vtnne  riprodotta»  e  vie  più  rischiarata  dal  Serres»  é 
da  dtri  ancora. 

Si  disse»  che  il  taglio  •  T  esportazione  dei  lobi  cerebrali  non  ap- 
portano paralisi,  perchè  essi  non  sono  organi  immediatamente  destinati  ai 
movimenti;  ma  le  loro  lesioni»  che  generaiio  irritazione»  o  flogosi  de' me- 
desimi, sono  valevoli  a  £ur  nascere  la  paralisi»  perchè  cosi  irritati  trasmet*» 
tono  la  loro  influenza  morbosa  a  quelle  parti  del  cervello»  che  sono  im^ 
mediatamente  destinate  ai  movimenti. 

Dal  complesso  di  titte  queste  cose»  e  daUe  deduzioni»  che  si  posso- 
no fare»  risulta»  che  i  corpi  striati»  i  talami  ottici»  i  corpi  quadrigemini 
servono  anche  a  produrre  movimenti;  e  che  le  lesioni  e  irritazioni  recate  ai 
lobi  cerebrali  valgono  ad  alterare  i  movimenti  per  Y  irradiazione  dell'  irrita- 
zione a  quelle  parti  od  organi»  che  sono  imm^iatamente  destinati  al  moto. 

§  O.  Cordoni  anteriori  del  midollo,  e  radici  anteriori  dei  nervi 
tpinalL  I  cordoni  anteriori  del  midollo  spinale»  e  le  radici  anteriori  dei 
nervi  spinali  servono  ai  movimenti  per  unanime  consenso  di  tutti  i  Fisio- 
logi. Ciò  è  maggiormente  dimostrato  dalle  sperienze  di  Carb  Bell»  di 
Magcndie»  e  da  quelle  del  nostro  Autore,  di  Rolando  e  di  Schoepf,  e 
da  parecchie  osservazioni  patologiche  di  Vdpean»  di  Poggi»  di  Albers,  di 
Retzins»  e  di  altri. 

Stabilito  così»  che  il  cervelletto»  ed  il  cervello»  e  le  loro  produzioni 
servono  ai  movimenti»  ci  resta  ad  investigare»  se  indistintamente  le  dette 
parti  del  sistema  nervoso  encefalo-spinale  producono  egni  genere  di  movv» 
mesti»  oppure  se  le  nne  servono  ad  un  genere»  e  le  altre  ad  un  altro. 

(Sarà  continuato.)   , 
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Pathdogteal  aa4  practical  Eaqvirjr  ec.  Ricerche  patologjicopratiche  ndis 
malatde  dell'encefalo  e  del  midollo  spinale,  di  G<  Asbbgiim(bib> 
London  i833,  8."* 

Intenta  VJniologia  Medica  allt  tcelta  di  qmogli  «rgoamU^  ckc  ter^ 
Tfttdo  alla  dUicaleua  del  tuo  titolo  poisotto  concìlìanì  pìii  da  vicino  cogli 
stodiì  de'  Clinici ,  essa  non  paò  oaaiettero^  di  fiirt  paitla  d«tt*  opera  del 
Dott  Abercrombie  di  Londra  qaantuu|«e  già  da  dot  aiMii  circa  £itu  di 
•ubblico  diritto  ;  Unto  per  rendere  partecipi  i  snoi  lettori  de'  rienltan^ntl 
iella  pratica  laninoia  e  calcolata  d'ano  de'  pia  distinti  Profistorì  del  suolo 
inglese )  quanto  per  dimostrare  ▼ienaggiormentt  la  necessità  di  scriamento 
attendere  alla  disamina  delle  afletioni  encefalo-nerroio.  E  Taiga  il  TcriK,  som-* 
ma  ne  è  l'oscurità  loro ,  sia  per  la  condiiione  patologica ,  da  cui  sono  ge- 
nerate, come  per  gli  effetti  proteiformi  da  esse  indotti  sui  poteri  dell'ani 
tagonismo  nerroso,  e  infine  per  la  massima  difficoltà  In  cui  ogni  Pratico  di 
mente  e  di  cuore  inciampa  nell'apprestarri  i  desiderati  snssidii.  L'opera  del- 
Y  illustre  Bellingeri ,  che  per  k  care  del  ralente  nostro  DotL  Mengaldo 
Tassi  compendiando  a  profiltto  de'  lettori  itWj^niolog^i^  Medica ,  e  di  cui 
si  è  in  questo  Numero  incominciata  la  comunicaaione ,  è  di  già  una  gui- 
da alquanto  sicura  per  inoltrarsi  in  sifialti  atwUi.  Ma  nutriamo  aell'istesso 
tempo  ferma  fiducia ,  cbe  mercè  le  pocbe  ma  interessanti  osstrraiìoni  qui?! 
esposte  dal  sig.  Abercrombie  possa  maggiormente  agcTolarsi  il  cammino  per 
«Heriori  ricercbe,  alle  quali  à  noi  stessi  eke  i  ckiariss,  Racehetti  e  Berga* 
maschi  abbiamo  da  qualche  anno  aperto  l'adito ,  comunicando  ai  degni  no- 
stri  Gonfiratelti  quanto  per  noi  «rasi  osservato  ^  raccolto  soli'  infiamiiMaiono 
e  sulle  altte  affesioni  del  midollo  spinale* 

V  Antologia  Medica  pone  fra  i  suoi  desiderìi  qnaUoesAenaidissimo 
di  diTcnire  depositaria  delle  rieercke  e  delle  osoenraatoni,  cbe  le  saranno 
nel!'  argomento  comunicate ,  e  sarà  sollecita  di  ornarne  lo  pioprie  pagina 
tosto  che  le  Tenissero  trasmesse.  E  perchè  questo  suo  desiderio  possa  essexo 
con  facilità  adempiuto  dai  Tolonterosi ,  essa  loro  offrirà  nel  prossimo  ano 
Numero  il  prospetto  della  letteratura  di  dettaglio  suUe  tjffbuoni  del 
cervello,  ael  cervelletto ,  del  midollo  spitude  e  de*  nend^  onde  aven- 
dosi sottocchio  quanto  ne  ùl  scritto  fin  qui,  ne  sia  agorolato  b  stadio  per 
ulteriori  disamine. 

Ella  è  pur  troppo  ona  verità  di  faito»  che  tntt'ora  al  sommo  oscnra 
od  incompleta  giace  la  patologia  del  cervello,  e  delle  sue  connessioni,  dac- 
ché saggi  e  trattati  separati  non  costitnisomo  punto  l'edifiaio  dottrinale  dello 
affesioni  idiopatiche  e  simpatiche  di  questi  organi.  Ami  troTiamo  £pasto,  t 
dalla  giornaliera  esperienta  confermato,  il  lamento  de'- Clinici  relativo  al- 
l'incertezsa  del  significato  di  que'  pochi  indilli  più -e  piìi  volte  segnalati 
per  precisare  piuttosto  questa  ^e  quella  lesione ,  piuttosto  ^nttiìi  che  quella 
sede  della  medesima.  Per  la  qnal  cesa  bisogna  con  sincerità  convenire  sullo 
freqoenia  degli  errori,  che  ogni  giorno  commettiamo,  sia  nel  non  ricono- 
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«rere  rnistewa  8'nna  mahttia  encèbliuV^  che  tftsèo  tinttàe  particobr- 
nmite  ne'  faimblat ,  sia  aeU'  ingamiatii  salìa  Éatara  e  stila  sede  detf affé- 
«ioM.  L' aTTenìmento  dell' apoplessìa  fnlminaiHe ,  a  cagìon  d'esempio,  ci 
desta  r  idea  d'ano  spandimento  sangnigno  sulle  periferie  o  nelle  carità  ea- 
cefalid^;  ma  il  più  delle  Tolte  la  seiione  cadaverica  non  ce  ne  appalesa 
U  benché  minima  traccia,  e  ci  dimostra  invece  altra  cansa  di  qaesta  re- 
pentina perdita  della  rita.  Qnante  e  qnante  %olte  Medici  consamatl  nella 
pratica  e  neHa  lettera  non  hanno  dorato  arrestarsi  nell'oscarità  al  cospetto 
^'aaa  mabttia  ence£dica,  e,  solo  per  dire  qnalche  cosa,  qnalifiarla  yaga* 
mente  per  no  attaceo  di  certello  o  di  nenri,  e  mostrarsi  poscia  aflatto  im- 
potenti nel  combatterla  dietro  la  scorta  de'  gindizii  e  de'  ragionamenti  ? 
m  1^  il  dire,  che  ponendo  mente  alla  considèratione  delle  lesioni  delie 
anioni  encefaliche  ti  posn  ^enke  in  chiaro  dell'indole  e  della  sede  di^ 
tali  malattie,  giacché  afiatto  ignoto  ci  è  il  meccanismo  istesso  di  sifiatle 
Imionil  E  come  potremo  noi  studiare  la  condnione  di  queste  alterate 
lìnixfoni ,  se  non  conosciamo  il  genere  ed  il  modo  delle  loro  complicaaÌ4mi 
e  ooMicosioni,  il  meccanismo  die  le  k  operare  separatamente  e  simnltanea- 
mente ,  onde  il  cenreilo  arriri  a  fiingere  quella  serie  prodigioM  di  ufficii , 
tot  é  destinato  nell'ordine  di  natura  ?  Qaèste  sempiici  consideraxion]  ci  ren- 
dono ragione  delia  somma  d^i  oetacoli,  che  nascondono  alle  nostre  ricer- 
«èe  le  conditioni  pntoiogiclie  dtil'  enceialo  •  dette  soe  connessioni ,  e  come 
eiaemialmente  interessi  la  non  interrotta  esploraaione  di  m  terreno  m  poco 
conosciato,  e  diremo  quasi  tattaria  incolto. 

Per  la  qnal  cosa  saranno  sempre  degni  d'encomio  gli  sforzi  di  quanti 
in  tanta  oscurità  di  matnìe  si  mostrano  indefessi  nello  spandervi,  se  non 
luce  ampia,  scintille  almeno  di  felice  pneiodio.  Fra  questi  tiene  luogo  di«> 
atinlo  il  nostro  Inglese ,  il  quale  dopo  d'averci  a  riprese  couHHycato  p^ego- 
^i  ooservauioni  suU' infiammaiione  lenta  dei  cervello,  e  su  non  podie  al- 
trt  rffeaioni  enciialieo-Qcrvose^  ora  ci  si  presenta  coli' espoststone  di  altri 
fttti  patologici  <  pratìd ,  qnal»  risohamentj  delle  sae  indefesse  iadagini 
■relativa  ad  akane  mdattie,  del  cervello  e  dd  midollo  spigale*  Diciamo  al- 
cane  malattie ,  va  qaanto  che  il  sig.  Abercfombie  non  si  è  inteso  di  scri- 
-vare  una  monografia  completa  delle  oulattie  eaceCiliche,  ma  solo  di  pnf- 
sentare  in  qaest'opera  le  risaltause  delle  proprie  osservaiioni  sulle  malattie 
di  tal  genere  da  asso  assistite.  Perciò  quivi  non  è  fatta  parola  deli'  ìdroee- 
'&lo  cronico ,  e  solo  si  ricorda  quasi  òì  passaggio  l' idrocefalo  de'  veechi , 
-che  in  essi  moie  formarsi  sema  che  precedano  i  i>enchè  mtninH  fenomeni 
deH'aracnoitide. 

Le  (nfiaiamazioai  dc^  organi  e  tessuti  rinchiusi  nella  cavità  del  cra- 
nio formano  il  principale  soggetto  di  questa  tmtatione,  e  quantunque  quivi 
sieno  te  materie  disposte  giusta  l'ordine  anatomico,  puae  non  vi  sì  leggo- 
no cose  che  non  sieno  dagK  altri  già  ncoidate. 

Un  Capitolo  intiero  è  consacvato  all'apoplessia ,  e  nel  quale  si  discoese 
esianiio  delle  affemaoi  ence£dicbe  cantterinate  da  aubttante  stupore,  oda 
palatisi  istantanea.  Nel  trattare  qicsti  argomenti  senia  dubbio  il  sig.  Aber- 
AifTOi.  MBD.  Sem.  I.  ai 
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«rolline  nnUa  pHi  et  dite  di  quello,  die  ne  dissero  t  ttigliori  Prtlici  dei 
nostri  tempi  ;  ma  egli  ha  il  nMrito  d'essersi  astennto  dallo  sfoggiate  ipotesi 
e  sofismi  per  rendere  ragione  della  sede  e  dell'  indole  delle  afTextoni  enee* 
eliche,  le  quali  in  irilima  eonchisione^noi|i  servono  che  per  rendere  pia 
oscnrt  t  più  incerta  la  dottrina ,  che  si  intese  di  illastrare.  Il  nostro  As- 
tore si  è  attenuto  alla  pura  narrazione  de' fatti,  e  perciò  qntsto  Capitolo, 
«ebbene  spoglio  di  novità,  offre  ad  ogni  Clinico  ottimi  precetti  di  condotta. 

Generalmente  parlando  il  sig.  Abercrombie  ha  avnio  molte  occasioni 
di  contemplare  le  malattie,  che  formano  il  soggetto  del  ^i  lui  libro.  Qui- 
vi ha  perciò  registrato  nn  numero  conuderahile  di  fatti  da  esso  osacrvap 
ti ,  ed  a'  quali  pochi  altri  aggiunse  appartenenti  agli  scrittori.  E  questi  (atti 
raccolti  da  Abercrombie  in-  argomenti  difficili  ed  oscuri  sono  da  conside- 
rarsi per  altrettanti  argooMnti  pieni  d'interesse  e  meritevoli  di  serie  cchh 
siderazioni  1 

Tra  questi  soggetti  di  consideraiione  tiene  luogo  distinto  quel  risul- 
tamento  della  propria  esperienia,  che  condusse  l'Autore  ad  ispiegare  al* 
tune  condixioni  patologiche  del  cervello  dietro  l' esame  dell'  andamento 
e  della  progressione  della  circolazione  cerebrale.  Esso  ritiene,  che  quest* 
organo  non  possa  ammettere  e  ricevere  che  una  determinata  quantità  di 
sangue,  la  quale  in  ogni  caso  rimane  sempre  la  medesima,  per  esaere  chiu- 
so in  una  scatola  ossea,  che  non  permette  dilatazione  di  sorta;  dal  die 
conclude ,  che  se  talvolta  le  arterie  vi  recano  maggiore  quantità  di  sangue^ 
minore  ne  è  la  quantità,  die  ne  ritoma  per  la  via  ddle  vene,  e  che  se 
altra  volta  le  vene  contengono  più  sangue,  in  allora  ve  ne  è  meno  nelle 
arterie.  Così  giusta  la  sentenza  dd  nostro  Inglese  esisterebbe  nel  cervello 
quella  costanza  di  antagonismo  fra  arterie  e  vene,  die  in  geometria  dicesi 
reciproco  compimento  ^  e  che  noi  diressimo  di  compensazione ,  vale  a  di- 
re, che  il  più  in  un  ordine  di  questi  vasi  sarebbe  compensato  dal  meno 
neH'  altro  ordine  degli  stessi ,  e  cosi  vice  versa.  Assai  difficile  d  sembra 
r  indicazione  del  punto  fino  al  quale  possa  reputarsi  cutta  questa  tenteaca 
del  sig.  Abercrombie,  tanto  più  che  pare  aver  esso  ommesso  di  porre  a 
«alcolo  la  presenza  del  fluido  cefalico-rachidiano  esalante  in  queste  cavità , 
la  di  cui  quantità  ora  accresduta  ora  diminuita  dalle  vicissitudini  oiganidie 
istesse  ne'  vani  momenti  della  vita  deve  trovarsi  in  relazioni  immediate  eol- 
ia circolazione  sanguigna  cerebrale.  Tuttavia  ponendo  mente  alla  particola- 
re disposizione  e  direzione  delle  arterie,  che  si  recano  al  cervdb  per  la 
base  del  cranio  e  per  canali  ossei,  ed  alla  situazione  e  fi»rma  de' seni  ve- 
nosi, fa  mestieri  convenire,  che  quivi  il  sangue  circola  altrimenti  dindio 
ahre  parti  dell'  organismo,  e  che  il  suo  movimento  vi  è  sottratto  da  quelle 
influenze,  che  altrove  ne  modificano  il  corso.  Ragion  vuole  adunque,  che 
▼i  si  debba  valutare  per  qualche  cosa  di  positivo  il  tìtolo,  che  £ece  na- 
scere nd  sig.  Abercrombie  l'idea  della  compeiàasione  fira  le  arterie  e  le 
"vene,  affine  di  conoscere  la  causa  di  certi  determinati  fenomeni.  E  qnesti 
determinati  fenomeni  noi  li  osserviamo,  a  cagion  d'esempio,  in  quella  sin- 
^obre  condizione,  in  cui  si  suole  trotare   il  cervello   d^j  animali    morti 
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a  CMomgit,  e  dette  penose  Jkttpitftte.  Sorpresile  dt  btio,  cW  n  qie»ti 
••M  si  ravYui  il  cervello  m  itto  stato  di  coiigeslione  Mngmgu  codiato  gin 
gUarda,  cke  il  ckiarìttiiao  Kellie  kt  dorato  dietro  uaa-  serie  di  esperieiiie 
speciali  pronuniare ,  cke  la  flMWte  cagionata  dall'emorragia  è  la  irera  aor- 
te dell'apoplessia.  Egli  è  noto,  cke  le  eommlsioiii  sono  fenomeni  fre^venti 
■egli  animali ,  cke  periscono  di  emorragia.  In  tali  casi  T  Anatomia  palob- 
gica  ed  i  sintomi  si  trovano  in  nn  perfetto  accordo,  perckè  il  cervello  si 
mantiene  ingorgato  di  sangue  intanto  cke  l'animale  rimane  sorpreso  dalle 
eenvnlsìoni.  Il  quale  fenomeno  viene  dal  sig.  Akercrombie  spiegato  dalla 
circosUnu,  cke  le  arterie  non  ricevendo  più  tanto  sangae,  questo  fluido, 
cke  deve  restare  ogn'om  in  quantità  costante  nel  cervello,  si  accumula 
nelle  sue  vene,  per  cui  se  ne  altera  la  circolazione,  ed  insorge  la  conge- 
stione venosa  dell'organo,  cke  si  ostenta  colle  apparente  o^avericke  e 
colle  convulsioni  finali.  Il  nostro  Autore  porta  opinione,  cke  gli  spandiuMn- 
li  sierosi  nelle  cavità  o  sinnositiì  enceialicke  non  possano  patologicamente 
operare  fino  a  suscitare  la  manifestazione  de'  sintomi  di  compressione,  ce- 
rebrale, e  reca  per  prova  tanto  i  casi,  nei  quali  appajono  questi  sintomi 
di  compressione  senta  verun  spandimento  di  liquido  sieroso,  quanto  quegli 
altri,  in  cui  mancano  affatto  tali  fenomeni  a  malgrado  dello  spandimento 
di  simile  liquido.  Eppure  in  onta  di  questi  (atti  incontrastabili  si  persiste 
osmunemente  nella  sentenza,  cke  una  rapida  effosione  di  sierosità,  nelle  ca- 
vità cerebrali  possa  e  debba  produrre  quegli  analogki  effetti ,  cke  sono  su- 
scitati dagli . s]^uidimenti  sanguigni.  Cosi  si  conclude,  e  quello  cke  è  peg- 
gio si  opera  in  opposizione  de' (atti  e  de' ragionamenti  logicamente  dedotti 
dai  medesimi. 

Il  sig.  Aberorombie  ba  consacrato  nn  particolare  Capitolo  alla  consi- 
derazione della  paralisi.  Quivi  dopo  di  avere  enumerato  quelle  ovvie  lesio»u 
cerekrali,  da  cui  si  (a  dip^dere  questa  condizione  morkosa,  ci  indica  qnal 
tema  di  seria  osservazione,  cke  molte  paralisi  cessano  dopo  d'avere  persi- 
stilo per  Inngkissimo  tempo  ;  cke  molte  altre  si  dileguano  in  breve  senza 
lasciare  traccia  della  preesistente  loro  presenza;  e  cke  altre  in  fine  non 
sembrano  collegate  a  veruna  lesione  cerd>rale  e  nervosa.  Dalle  quali  pro- 
messe emerge  per  corollario ,  dall'  esperienza  eziandio  documentato ,  cke 
spesso  si  dispera,  e  male  a  proposito  e  troppo  ^presto,  della  guarigione  d& 
nna  panlisi,  perckè  si  è  nell'abitudine  di  ripetere  ^^lla  medesima  l'esi- 
stenza d'una  lesione  organica  e  persistente  negli  organi  enceCilico-nervosi. 
I  Clinici  devono  scolpirsi  nella  mente  queste  verità ,  e  tanto  più  in  oggi , 
in  cui  il  pessimo  dell'Anatomia  patologica  dirige  spesso  le  indicazioni  cu- 
rative con  pestigi  di  preoccupazione  a  segno  di  (ar  rinunziare  senz'altro 
in  tali  casi  alle  risorse  della  Terapeutica,  per  aU>andonare  alla  natura  stes- 
sa, e  non  di  rado  per  sé  stessa  impotente,  il  massimo  numero  di  tali  afiTezio- 
ni.  E  qui  non  si  pub  a  meno,  cbe  di  maggiormente  eccitare  lo  studio  dei 
Clinici  nell'interesse  dell' uaunità ,  e  di  ricordare  ai  medesimi,  cbe  non 
sempre  nel  cervello  e  nei  nervi  è  riposta  la  condizione  patologica  delle  pa- 
ralisi. Le  osservazioni  interessantissime  di  Albera  sulla  perimeningile  spi- 
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naie  inserite  a  carie  30  del  precedente  Nnaefo  L^  dell'^/Uo&gùi  meii'^ 
ca  giasU&cano  a  pieno  questo  nostra  aV¥trtinwnto,  e  ci  appalesano  la  som- 
ma delle  difficili  investigazioni  che  dobbumo  praticare ,  onde  consegvirt  nel- 
Targomento  risoltanse  di  qualche  certc&a  in  tanta  oscurità  di  malerìe. 

Oltre  le  malattie  del  cervello,  il  stg.  Albercrombie  discorre  nel  sno 
scritto  altresì  di  quelle  del  midollo  spinale  e  dei  nervi.  Quivi  pcv  mnn^ 
causa  di  materiali  propri  ha  dovuto  usdre  dai  Kmiti  deOa  particolare  san 
csperiensa,  ad  eccezione  d'un  picool  numero  di  fatti.  Si  è  perciò  giovato 
delle  opere  di  Ollivier,  di  Andrai,  di  Velpeau ,  e  di  dtri  Fiancesi*  Il  di 
lui  lavoro  avrebbe  inspirato  maggiore  interesse  se  avesse  tratto  profitto  dagli 
insegnamenti  di  altri  illustri  Medici  Tedeschi  ed  Italiani,  e  segnatamente 
di  Harle^,  dei  Franch,  di  Alben,  di  Racchetti,  di  Bergamaschi  oc 

Tale  è  il  prospetto  dell'Opera  del  sig.  Abercrombie.  Il  divisamento 
da  esso  adottato  fu,  come  già  si  disse,  di  ragguagliarci  di  qudlo,  che  è 
stato  dal  medesimo  osservato*  Perciò  vi  sono  lacune^  e  materie  incompleta- 
mente trattate,  e  disposte  senza  ordine  e  senza  piano  nosologioo.  Pare,  che 
iiasi  inteso  di  comunicarci  delle  osservazioni  a  misura  che  gli  vcnhrano  alla 
mente;  di  aimuniiarci  le  idee  dalle  medesime  suggeritegli;  e  di  istruirci 
del  metodo  curativo  da  esso  giudicato  più  opportuno.  Fin  qui  poco  impor- 
ta,  die  si  sia  astenuto  dall'  adottare  una  dassificaiione  nosdogica  ndU 
trattazione  delle  sue  materie!  Ma  pure  si  danno  nella  Scienza  Glinka  ma-< 
ferie  tali ,  dalle  quali  non  si  può  prescindere  dall'adottafe  un  ordinamento 
Bosologico  nell'offirime  la  descrizione:  e  IDra  queste  appunto  sodo  da  an- 
noverarsi le  affezioni  dell'encefalo  e  delle  sue  connessioni,  die  trattate  alla 
rinfusa  riescono  di  confusione  anziché  d'istruzione.  Il  nostro  Autore  non 
ha  p.  e.  determinato  alcuna  differenza  fra  le  atfezioni  cerebrali  dei  bam- 
bini j  degli  adulti  e  de'  vecchi  ;  sicché  si  perde  il  frutto  pratico ,  che  si 
suole  conseguire  dalla  considerazione  delle  varietà  esscnzialissime ,  che  of- 
£rono  queste  malattie  nelle  differenti  età  dell'uomo.  U  delirio  è  rarissimo 
nell'in£insia,  e  le  convulsioni  sono  rare  negli  adulti.  Lo  spandimento  sie- 
roso sema  aracnoitide  è  assai  comune  ne'  vecchi.  Le  quali  distinzioni  se 
costituiscono  altrettanti  elementi  per  la  diagnosi,  come  è  di  fatto,  debbo* 
no  perderà  in  un  labirinto  di  sintomi  vaghi  e  contraddittori!,  quando  no« 
sia  paratamente  studiata  l' aracnoitide  de'  bambini ,  quella  degli  adulti ,  e 
l' idrocefalo  de'  vecchi.  Cosi  si  accrescono  le  difficoltà  in  un  argomento  di 
già  diffidlissimo;  s'aumenta  la  confusione  dei  segni,  e  si  vadlla  fìra  la 
credenza  accordata  al  genio  ed  allo  spirito  dell'osservatore,  e  l'oggetto 
deUe  sue  osservazioni.  Aggruppandosi  insieme  l'aracnoitide  degli  adulti  e  dei 
bambini,  bisognerà  premettere,  che  quesU  malattia  è  contrassegnata  ora  dal 
deh'rio  ora  dalla  sua  mancanza,  perchè  il  delirio  ne  è  un  segno  patogno* 
monico  negli  adulti ,  e  patognomonico  indizio  ne'  bambini  ne  è  la  man- 
canza. Somma  è  la  cura  de'  Fisiologi  nel  rimarcare  i  cangiamenti  operati 
nell'organiszazione  cerebrale  a  seconda  delle  varie  età.  £  perchè  muf  la 
Patologia  sola  dovrà  considerare  ogn'  ora  identica  l' essenza  e  la  condiziono 
delle  sue  affezioni? 
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SEZIONE    TERZA 

nrnsTA  bei  giori^au 

SGISNZB  NATURAU  APPLICATE 

*    IirCOBRCIBfLITV    BEL    FLUIDO    MAGNETICO. 

Fra  I  prodigiosi  fenomeni  del  magnetisBio  alcuno  certanenle  non  è 
Qtttlo  degno  di  merariglia  quanto  la  facoltà ,  di  cui  sembra  dotato  l'agente 
magnetico  d'esercitare  la  propria  infloensa  attraveno  i  corpi  pik  densi.  I 
Fisici >  che  hanno  preso  in  esame  siffatta  proprietà,  non  aTi»do  generai» 
mente  esternato  alcun  dabbio  in  proposito ,  hanno  co^  riconosciuta  in  que- 
sl'  essere  nna  facoltà  negata  a  tutti  gli  altri  fluidi  imponderabili.  La  luce 
infatti  è  arrestata  nel  suo  cammino  da  moltissimi  corpi,  e  modificata  da 
quelli  che  essa  attraversa.  L'elettrico  è  piìi  o  meno  trattenuto  dalle  sostanze 
vitree  e  resinose.  Lo  stesso  calorico  può  essere  ritenuto  od  almeno  ritardato 
nella  sua  propagazione.  Solo  il  magnetico  sembra  sottrarsi  a  qnesta  legge 
generale.  (Biblioteca  Italiana,  n.°  lU  dicembre  i833,  pag.  897.) 

L'antologia  medica  ha  stimato  opportuno  di  far  conoscere  qvest'ar- 
licolo,  in  quanto  che  occorrerà  farne  conto  nell'applicazione  lerapenlica  M 
magnetismo. 

GoSTiTUZIOHB    INTERNA    DEL   GLOBO   TBR&BSTRE,   B  GENESI  Dl^LB  ACQVtf 
TERMALI,    I^EL    SIO.    LoNGCHAMP. 

n  sig.  Lotogchamp  ha  fatto  conoscere  in  nna  Memoria  i  suoi  BC»a-> 
menti  suU*  intema  costituzione  del  globo,  e  questi  pigliano  origine  dan'atta-» 
lisi  da  esso  fatta  delle  acque  fermali  solforose  della  catena  da'  Pirenei.  Ri*^ 
salta  da  qnesta  analisi  :  i.^  At  Tidea  di  Davj  sull'interna  eostitfzione  del 
globo,  la  quale  non  era  che  una  semplice  Ipotesi  da  nessun  fatta  giustifi-^ 
<ata,  e  ora  divenuta  di  nna  grande  probabilità  per  la  discussione  de'  ri- 
sultamenti  da  esso  ottenuti  ;  2.^  che  la  questione  di  sapere  se  le  acque  tei^ 
mali  devono  la  loro  origine  alle  acque  pluviali,  0  ad  alcuni  intemi  sei^ 
batoj  senza  comunicazione  colla  superficie' del  ^obo,  è  risoluta,  rinanendc^ 
però  sempre  ne'  limiti  de'  Pirenei,  ove  le  acque  temaK  traggono  eviden-' 
temente  la  loro  origine  dalle  acque  pluviali;  3.®  che  l'ossigeno  ddle  acqntf 
pluviali  scompare  per  convertire  una  parte  dei  zolfuri  in  solfati;  4-^  die 
Fazoto  si  disperde  in  parte  per  fermare  l'ammoniaca  ed  una  materia  ani« 
male  particolare  nelle  acque  termali  ;  5.^  che  vi  ha  decomposizione  d'acqua 
per  ossidare  da  una  parte  la  silice,  e  per  dare  dall'altra  t'idrogeno  neces* 
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sarìo  alla  formazione  dell'aniaoniaca  e  della  Materia  animale.  (CatUmetf, 
Qiomfde  di  FarmaciO'Chimica  ec.  NJ*  ii  è  12  Nov.  e  Dic^  i833^ 
pag.  36a.) 

AhAIISI    DBLL'ATfiOPnf a  9    DEL   8tG.    LiEBIG. 

Per  questa  analisi  si  è  servito  il  sig.  Liebig  di  atropina  biandiissi- 
ma  e  seccata  all'  aria  comune.  Grammi  o^SSi  di  tale  sostanxa  hanno  data 
0,979  grammi  di  acido  carbonico,  e  O9280  grammi  d'acqua:  o^Si^  as- 
soAono  0,059  '*  &^  iiclào  idrodorico  secco:  da  ciò  io4  pvti  pigliano 
18,9.  All'istante,  in  cui  l'addo  fu  in  contatto  cdl'atropina,  essa  si  è  di- 
sciolta ,  e  diede  una  massa  giallastra ,  trasparente ,  molto  solubile  nell'acqua 
che  arrossata  la  carta  di  laccamufia.  Questo  sale  cristallina  coli' evapora- 
xione  in  prismi  lucenti  aggruppati  a  foggia  di  stelle.  Il  peso  atomico  del- 
l'atropina è  giusta  queste  ricerche  di  a,4<^o*  Calcolando  la  quantità  di  aao- 
to,  che  essa  contiene,  giusta  l'acido  idrodorìco  che  assorbe,  «i  ottiene  se- 
condo l'analisi  riferita  di  sopra:  7,519  di  azoto;  70,986  di  carbonio; 
8,1 44  d'acqua;  i3,35i  d'addo;  il  che  forma  un  totale  di.  100,000.  Cal- 
colandolo poi  giusta  il  peso  atomico,  si  trovano  in  100  parti  le  seguenti 
proporzioni  : 


2  atomi  d'azoto 

i77,o36 

7.55 

22 di  carbonio 

1681,162 

71.68 

3o di  idrogeno 

187,194 

7.98 

3oo,ooo 

12,72 

2345,392 

L'atropina  riscaldata  con  una  dissoluzione  alcalina  sviluppa  abbondan- 
lemeale  ramou>niaca.  (Idem,  pag.  344-) 

AhAVSI  nrDBTBRMIZCATA  DELLA  BIGNONIA  CATALPA,  DEL  SIG.  DEL  GboSSO 

DI  Napoli. 

Il  sig.  Del  Grosso  eseguì  ripetute  decozioni  coi  semi  e  coi  sepimenti 
estratti  daUe  silique  della  bignonia  catalpa,  e  nel  ridurle  a  minor  volume 
di^  di  averle  tutte  insieme  riunite  vide  galeggiare  sulla  loro  superficie  una 
patina  oleosa,  che  sempie  pia  ispessendosi  si  ridusse  in  una  sostanza  bu- 
tirracea  e  gianellou,  untuosa  al  tatto,  di  color  bruno  rossastro,  di  odore 
particolare,  e  di  sapore,  che  ricorda  il  butirro  di  caccao.  Questa  sostanza 
compressa  fra  due  corpi  riscaldati  somministrò  dell'  olio  fisso.  Essa  è  inol- 
tre insolubile  nell'acqua  e  nell'olio  anidro ,  è  compiutamente  solubile  nella 
tolwione  di  potassa  caqstica  (idrato  di  protossido  di  potassio),  colla  quale 
icmna  una  emulsione ,  che  allungata  in  molt'acqua  lasda  precipitare  dei  fioc- 
chi cuseiformi.  Riscaldata  fortemente  si  fonde,  e  spande  un  odore  piroge- 
IMO  fetido  un  poco  animaliszato.  Separata  per  tal  modo  tutta  la  parte  bn- 
limcea  dal  liquore,  si  ridusse  quest'ultimo  a  consistenza  di  sciroppo,  o 
dopo  di  averlo  trattato  con  varii  reagenti  chimici  si  ottennero  risultanze  ben 
valide  per  conchindere,  che  le  silique  di  bignonia  catalpa  conlengpno  circa 
il  died  per  cen^  di  sostanza  butirracea.;  dell'addo  malico  in  parte 


Digitized  by 


Google 


>67 
binato  alla  calce  TerificaU  dairossalato  éi  amiiioiiìaca ,  ti.  in  parte  in  islato 

libero 9  come  fn  dimostrati)  dal  cambiamento  della  carta  probatoria;  ed  in 
fine  on  principio  znccberino  incristallinabile.  E  qui  il  sig.  Del  Grosso 
senu  darsi  il  vanto  di  avere  esaurito  nn  tale  argomento  si  chiama  soddis- 
fatto per  avere  dischiusa  la  strada  ad  ulteriori  esperienze  ed  osservazioni. 
(  Gazzetta  ecclettìca  di  Farmacia  e  Chimica  Medica  di  Ferona  ec. 
M°  I.  Genn.  iSìi,  pag.  «3.) 

AffÀTOB«U  S  FISIOLOGIA 

0ssbrvaki05i  aslatiyb  illa  vescichetta  ombellicale ,  del  signor 
Maybii. 

Questo  interessantissimo  argomento  fa  trattato  dal  Sig.  Majer  dietro 
la  scorta  di  non  interrotte  osservazioni  ed  esperienze.  Qoal  corollario  delle 
medesime  esso  dedusse  i  seguenti  risultamenti :  —  i.^  Nello  stato  normafe 
la  vescichetta  ombellicale  dell'embrione  umano  è  visibile  dall'epoca  della 
sua  prima  origine  fino  al  compimento  dell'intiero  suo  sviluppo.  Nella  pla- 
centa di  due  gemelli  a  termine  si  possono  distinguere  molto  bene  due  ve« 
scichette.  —  a.^  U  condotto  della  vescichetta  onibeltiale  non  diventa  per- 
med)ile  che  tre  o  quattro  srtiitnt  dopo  la  discesa  dell'uovo  ndl'alero. — 
3.^  Questa  vescichetta  non  saodùnde  veruna  sostanza  giaUasIra  e  pulvem- 
lenta;  il  suo  condotte  avvegnaché  esattamente  intatto  e  permeabile  è  tal- 
mente stretto ,  che  non  può  sei^ri^  che  pochissimo  alla  nutrizione  dell'em- 
brione, quantunque  minimo  al  sommo  ne  sia  il  volume  nelle  quattro  pri- 
me settimane  del  di  lui  sviluppo.  Conviene  inoltre  riflettere,  che  la  vesci- 
chetta ombellicale  è  grande  ne'  carnivori,  e  invece. negli  erbivori  picciolis- 
sima ,  ed  appena  capace  di  contenere  qualche  gocda  di  liquido  :  nella  spe- 
cie nmana  gode  di  pochissima  capacità.  —  4**^  Finalmente  molte  osserva- 
tioni  CI  portano  a  concludere ,  che  la  circolazione  del  sangue  persista  lungo 
tempo  ne'  vasi  omlalo-mesenterici  intanto  che  la  permeabilità  del  condotto 
della  vescichetta  ombellicale  non  esiste  che  fino  al  terzo  mese  della  gesta- 
zione. In  nn  feto  mostruoso  partorito  a  termine  i  vasi  omfalo-mesenterìci 
erano  assai  distinti  in  tutto  il  loro  corso.  (j^Ugemeine  Medicinische  Zei- 
tung.  N.'^  73v  i83av> 

PATOLOGIA ,  GLINIGA  MIDIGA  E  GHIRDRGIGA 

Maniera  di  curare   l'anoina  croupalb  con  SEimiaTA    e  celeri^ 
ya'  (  cito^  ttUe  etjucunde)f  del  sic.  dott.  Grarl  di  Amrvb«o. 

Il  sig.  Dott  Grahl  avendo  dovuto  convincersi  dietro  i  risultamenti  di 
ima  disgraziata  esperienu,  che  ne'  casi  di  croup  gravissimo  e  compiuto 
mancavano  assoluUmeme  d'effetto  i  metodi  proposti  da  Albers,  da  Heger, 
t  da  quanti  altri  ne  esitarono  le  c;ire ,  ebbe  quasi  per  inspirazione 
Y  idea  di  ra  metodo  semplicissimo ,  in  poche  ore  di  sicuro  e  giocondo  e^ 
Allo,  e  già  da  due  anni  raccomandato  à^  felicissima  esperienza.    Questo 
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metodo  è  tffiitkf  lériT^tito,  e  com*  noi  dSretiSflMi  amsgosisto.  Emo  coimìM 
ttell'  imnergere  in  un  bagno  callo  aoibcdne  k  braccia  del  bambino  aflfetto 
fa  lo  spailo  di  IO-I 5  minnii;  bagno  da  ripelersi  Mcondo  Fnrgenu  ogni 
nen'on  oppore  ogni  ora.  Dopò  del  i***  •  dei  2.^  bagno  incoaiiBciàno  i  bai»- 
bini  a  starnntare  fre^aentemente  e  profondamente ,  ad  ^Tere  il  naso  dap- 
prima aridittimo  bentosto  inumidito»  e  poKÌa  inondato  da  moccbio  tenne 
e  scorreyole^  ad  essere  più  liberi  nella  respiratione ,  ed  a  perdere  qael 
tono  metallico-sonoro,  ebe  è  proprio  della  tosse  cronpale.  In  meno  di  due 
ore  per  lo  pia  si  dìlegfea  il  pencolo  della  soffocasione ,  e  dopo  si  segnala 
la  sicnrexxa  di  nn  sicuro  e  pronto  ristabilimento,  (ffttfeland  und  Osaun, 
Journal  der  practìschen  HeUkunde  He,  October  i833y  pag.  126,) 

IlfFIAMMAKlONB    REUMATICA    ABTICOLABB     QUAL    CBISI    DI   ITIIA   PEBlPHEÌf- 
«ONIA,    DBL   Sta.    DOTT.    WlIGLfelV   MBDKX>   IV   VriinrA. 

Giuseppa  K^res  ragataa  d'ami  2K>  dì  bell'aspetto  dopo  di  aver 
'Cilto  nel  mese  di  genna)«  i833  nn  latoro  Cmìodso  rimase  costipata,  e 
poco  dopo  Tenne  c^  da  dolori  acati  ne'  pindt  Già  tre  anni  prima  ayeta 
aofferto  una  assai  grave  infiammaiione  articolale  ressa  pcrb  non  volle  mai 
Icascurarc  i  snoi  lavori. 

Dopò  alcuni  giorni  svanirono  i  dolori  nai  pUdi  ;  ma  vi  subentrarono 
violento  dolore  puntorio  del  lato  sinistio  del  petto  e  tosse  secca.  Quando 
•fii  questa  donna  accolta  nello  spedale  di  Vioina  li  4  fobbrajo  i833  pe- 
sentava  i  fenomeni  di  violenta  pleuro-peripnenoionia  già  formata,  caratte- 
Ttnata  da  straordinaria  oppressione  del  petto  e  da  forte  febbre.  Le  si  fece 
un  sabsso  di  dieci  oncie,  e  le  si  prescrisse  nn  decotto  di  gramigna  col 
nitro  ed  un  infuso  di  tiglio.  Il  sangue  estratto  presentava  un  *crassameoto 
assai  duro  con  cotenna  densa  e  poco  siero.  Ad  nn  sollievo  passaggiero  suo- 
-ceme  una  forte  esacerbasione ,  ékt  esigette  altro  salasso  di  otto  oncie.  Nel 
giorno  snssegoenle  ebbe  luogo  una  qualche  Nmissione.  A  motivo  dei  so- 
'praggiunti  sintomi  gastrici,  come  aflaìino,  oppressione  4i  stomaco,  e  aau- 
<sea,  fu  ordinato  un  decotto  di  gramigna  e  di  prugne. 

Esscndom  la  sera  aumentato  il  male  si  fece  un  terso  salasso»  ebe  rese 
la  tosse  pili  rara,  con  sputi  pìit  densi  e  più  matnri;  il  respiro  divenne 
pib  libero,  ed  il  dolore  puntorio  laterale  scomparve  affatto:  scÀo  la  febb» 
si  mantenera  nello  stesso  grado,  senza  dare  segno  di  crisi. 

Rinnovatosi  nel  sesto  giorno  per  la  quarta  volta  il  salasso  di  otto 
oncie,  si  giudicò»  quasi  tutto  ad  un  tratte  questa  pericolosa  malattia.  Oltre  le 
ordinarie  evacuazioni  critiche,  prescelse  la  natura  altra  via,  alla  quale  era 
già  niclniata  ino  dai  principio  delia  affezione. 

Il  giorno  7  febbraio ,  1 3.^  di  malattia ,  sentì  l'ammalata  dolori  acuti 
alle  estremità  del  lato  iertro;  ii  piede  incominriò  a  gonfiarsi  verso  i  ma- 
leoK ,  «  la  mano  alfarticolaaione  M  carpo,  nel  mentre  ebe  ri  mantenevano 
gK  altri  sintomi  critici.  Diminuendost  poi  rapidamente  tanto  l' infiammasio- 
ne  quanto  la  febbre  si  dovette  considerale  per  critica  quésta  melattasi.  Pro- 
seguendori  l'uso  degli  antiflogistici  kggiermente  diaforetici,  divenne  l'affe- 
zione nel  rimanente  dri  suo  corso  cosa  benigna,  ebe  nel  termine  di  altri 
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Mìe  gìoini  se  né  ntnifettì^  la  guarigione.  Dope  una  brere  connlescenza 
^etl'ammalata  ritornò  a  easa  il  a  i  febhrajo  perfettamente  risanata.  Ocster* 
hàchhc.  Mèdicinisch  JaMiichet  eie.  F.  Bad.  UL  Stuck  i833,  pag.  4o8.) 

'     LACCnAZlONB    COMPLETA    DELL*  inTBlUA    ASCELLARE     SBITZA   EMOBRAGIA  ; 
OSSERVAEIOITB    BEL    SIC.    DOTT.    fiRAHSBY-CoOPBR   DI    LONORA. 

Soggetto  di  questa  osserraiìone  i  nn  nono  di  34  anni ,  il  qnale  ebbe 
la  parte  superiore  dell' omero  fratturata  cominutivamente ,  e  con  ferita.  Le 
parti  moUi  erano  sommamente  contuse;  la  perdita  della  sensibilità  al  di* 
sotto  della  lesione  indicata  lo  schiacciamento  de'  nervi  ;  erayi  mancanza  di 
polso,  e  la  lesione  de*  vasi.  Bransbj- Cooper  praticò  h  disartlcolatione , 
formando,  mediante  due  incisioni,  un  lembo  triangolare,  che  comprenderà 
lutto  H  deltoide.  Così  asportò  Tosso,  e  fin)  col  dividere  trasversalmente  il 
rimanente  deHe  parti  molli.  Ebbe  cura  di  togliere  Torlo  fibro-cartilaginoso 
daHa  cavità  glenoidea,  prima  di  avvicinare  le  parti  con  tre  punti  di  su- 
tura. In  quanto  all'arteria  ascellare,  che  faceva  temere  di  grave  emorragia, 
li  era  disposto  un  assistente  per  comprimerla  al  disotto  della  davicola  du- 
fante  ^operazione.  Ma  ciò  non  fu  necessario;  perchè  non  fluì  se  non  qual- 
che goccia  di  sangue.  Staccato  il  braccio,  si  scopri  il  lume  dell'arteria 
ascellare  e  di  molti  de'  suoi  ramtt  afbtto  chiuso  &  trombi  ^  i  quali  in  que- 
sti ultimi  sporgevano  dalle  arterie  pel  tratto  di  uno  a  due  pollici ,  e  pro- 
babilmente di  altrettanto  si  prolungavano  bell'interno  di  quesé  vasi,  se  do- 
vevasi giudicare  dalla  distensione,  dai  colore  e  dalla  durezzit  de' medesimi. 
Assoggettata  l'arteria  all'esame  anatomico ,  essa  era  perfettamente  obliteraU 
per  effetto  di  aderenza  adesiva  avvenuta  fra  le  sue  tonache  (The  Medicai 
Quaterfy  Jtewiew  of  London  N.""  Ili,  i833.) 

OGULISTIGA 

Questa  categoria  eitesa  nel  passato  Numero  à^^  Antologia  Medica 
dal  benemerito  Signor  Dott.  Fario  lasciava  desiderare  una  pin  ampia  trat- 
tazione attesa  P importanza  delle  materie,  che  le  appartengono.  Una  tale 
trattazione  si  è  pure  assunta  il  prelodato  Sig.  Dott.  Fario  sotto  della  de- 
nominazione di  Annali  Ottaimologici  y  che  tanto  in  questo  quanto  ne*  suc- 
cessivi Numeri  àtW  Antologia  Medica  costituiranno  una  Appendice  alla 
Sezione  terza.  Rimarrà  perciò  d'ora  innann  soppressa  in  questa  Sezione 
delia  Rimasta  de*  Giornali  la  categoria  relativa  M' Octdistica  y  e  si  com- 
prenderanno negli  AnnaU  OMlmologiei  altresì  Saggi  e  Memorie ,  Recen- 
sioni d'opere,  e  Notizie  originali  risguardanti  le  affezioni  degli  occhi. 

OSTETRICIA,  E  MALàTTIÉ  BELLE  IH7NNE  E  BE'  BABCBBn. 

'    Perdita  di  sangui^  uTERiirA  niBBLrc  ad  oont  sussidio,  t  ctrARrTA 

COLLA   TRASmSIOlfB  ;   OBSCRTAZIOlfB  DEL   DOTT.    BahiIER   DI   ÉiyKAPÒOL. 

Una  aignora  di  28  anni,  dell'età  di  19  anni    mai^tata,  di  tessitura 
ftssat  delicata,  de  diede  alla  bce  quattro  bambini,   ed  ebbe  due  aborti, 
AirroL.  MED.  Sem.  L  a  a 
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«scìu  dal  piiti<per!o  nd  fcttembre  i83a,  venne  ii  26  q»Tile  i833  aasa* 
lite  d^  menomgia ,  per  cai  le  rìmite  piena  la  vagina  di  molti  pesai  di  san- 
gue coagulato,  che  ne  arrestarono  la  perdita  per  qualche  istante.  Perciò 
fino  al  giorno  So  l'eniorragia  si  manifestò  ad  intenrallì,  e  fu  in  tal  gior- 
no che  la  visitò  per  la  prima  volte  il  Dott  Banner.  Regolari  non  erano 
1  pobi  y  pulite  la  lingua ,  calda  la  pelle ,  mite  la  sete ,  normali  le  evacua- 
zioni alvine ,  ne  verun  senso  di  dolore  accusava  nel  basso  ventre.  Dalla  va- 
gina stillava  a  riprese  un  sangue  vermiglio  >  e  l'ammalate  proseguiva  di  at- 
tendere alle  domestiche  sue  (accende  senaa  recare  cangiamento  di  sorte  al 
consueto  di  lei  metodo  di  vivere.  Le  si  prescrisse  una  mistura  di  una  dram- 
ma di  solfaito  di  magnesia,  di  undici  oncie  4>  infuso  di  rose,  e  di  cin- 
que goccie  d'acido  solforico  diluto,  da  consumarsi  a  cucchia).  U  dì  f  mag- 
gio l'emorragia  era  quasi  cessate ,  e  l' inferma  ebbe  pia  evacuazioni  alvine. 
Nel  giorno  a  essa  si  trovò  cotanto  bene,  che  riassunse  per  intiero  le  do- 
mestiche sue  faccende  ;  ma  per  effetto  di  questo  precoce  esercizio  riconn 
parve  l'emorragia  con  tale  fimrza,  che  uscivano  dalla  vagina  coaguli  di  san- 
gue di  enorme  grandezza:  uno  di  questi  era  del  peso  di  sei  oncie.  Il  ri- 
poso, e  le  fredde  lozioni  ne  rallentarono  il  corso,  ma  tosto  ricompariva 
con  maggior  veemenza.  Li  onte  del  ghiaccio,  del  laudano  liquida,  della  se- 
cala cornute,  deli'alume,  delle  infezioni  gelate  e  de'  tamponi  introdotti 
nella  vagina  l'ammalate  cadde  in  tale  steto  di  sfinimento,  che  appena  se 
ne  sentivano  oscuramente  di  tempo  in  tempo  i  polsi:  la  respirazione  di- 
venne lentissima  e  qoasi  insensibile,  gli  occhi  semi-chiusi  acquisterono 
l'aspetto  vitree,  l'orina  usciva  involontariamente,  ed  il  singhiozzo  tratto  tratto 
ne  accennava  l'esistenza.  In  questo  steto  estremo  il  Dott  Banner  ebbe  ri- 
corso all'operazione  della  trasfusione,  servendosi  dell'apparecchio  di  Blun- 
del,  e  giovandosi  del  sangue  levato  dal  braccio  del  marito  dell'ammalate. 
Introdotto  così  tanto  sangue  nella  vena  del  braccio  destro  dell'ammalate 
quanto  ne  poteva  contenere  per  cinque  volte  la  picciol  pompa  dell'appa- 
recchio, ne  rimase  sì  angustiate  la  respirazione,  che  convenne  sospendere 
l'operazione.  Ma  dopo  qualche  minuto  di  riposo  vi  si  introdussero  di  nuovo 
altre  due  pompe  piene  di  sangue  :  l'ansietà  si  fece  qoindi  maggiore ,  disor- 
dinato ed  appena  percettibile  ne  divenne  il  polso,  e  l'ammalate  non  dava 
alcun  segno  di  senso.  Si  levò  l'apparecchio ,  e  ne  fu  medicate  la  picciol  fe- 
rite fatte  alla  piegatura  del  braccio ,  onde  iscoprirvi  la  vena  per  tre  quarti 
di  pollice,  affine  di  injettarvi  il  sangue  del  marito.  Per  tre  buone  ore 
dopo  compiute  la  trasfusione,  i  polsi  rimasero  appena  sensibili ,  il  corpo  si 
mantenne  freddo  e  coperto  di  sudore  viscoso,  e  l'ammalate  sembrava  mor- 
te. Ma  in  seguito  il  polso  si  sviluppò  a  poco  a  poco  ai  carpi,  la  respi- 
razione comparve  più  regolare,  e  potè  inghiottire  qualche  picciol  cucchiajo 
d'acquavite  allungate  colì'acqua  semplice.  Se  ne  prendeva  di  più,  l'assali- 
vano tosto  il  singhiozzo  e  l'ansietà.  Da  quell'epoca  l'apparato  sintomatico 
si  fece  più  favorevole,  quantunque  d'ora  in  ora  si  cangiasse  l'aspetto  dei 
fenomeni,  essendo  ora  agitete,  ora  insensibile^  ora  con  polsi  celeri  e  for- 
lij  ora  senza  polsi.  Si  passò  all'uso  dell'acquaci  soda,  soda  i^ater^  delle 
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kniide  fredde,  e  del  tìbo  di  Porto,  Rd  giofiio  9  rtnnuku  sì  vide 
■igliortlft,  e  ti  IO  le  ti  stabilì  mio  scob  di  autérit  féftda  diUa  Tagint.  Vi 
(n  anco  ritenxione  d'orina  indotta  probabilmente  dalla  compreiBione  eserci- 
Uta  dal  tampone  sii  collo  ddla  Tescia,  per-ou  conirenne  ayere  ricono  al 
catetere,  che  estraise  nn' orina  di  bnon  colore.  In  tal  giorno  il  polio  dd 
braccio  operato  dava  i  io  battute,  intanto  cbe  non  se  ne  sentirano  che  90 
nell'altro  braccio.  Il  ventre  fi  manlsnnto  i^erto  coU'olio  di  ricino;  emc* 
diante  nn  regime  tonico-natrìoite  andò  a  gradi  acquistando  le  forse  m  m»- 
dd  che  potè  essere  cangiata  di  letto  nel  i4>^  giorno  dopo  Toperaiioiie  ;^  r 
nel  giorno  2  r.^  pjurtì  per  la  campagna.  —  Importante  è  sensa  dubbia  qne^ 
sta  ossenraxione  considerata  in  piii  gnise.  Ivi  pùticolarmente  si  scorge ,  che 
il  benefico  effetto  della  trasfosione  non  si  i  appalesato  immediatamente, 
come  d'altronde  si  sarebbe  atteso.  Se  da  questa  operasione  non  fosse  stata 
provocata  l'ansietà  precordiale,  s'avrebbe  potato  dedarre,  che  una  tale  ope- 
rasione non  avesse  esercitata  la  benché  miniou  inilaenxa  sull'economia  ani- 
male ,  in  quanto  che  per  qualche  ora  rimasero  appena  sensibili  i  polsi ,  e 
l'ammalata  si  trovò  pia  di  prima  indebolita.  Non  si  è  potato  calcolare  esat- 
tamente la  quantità  del  sangue  incettato r  la  pompa,  che  ne  poteva  conte- 
nere due  oncie  circa,  fu  vuotata  da  sei  in  sette  volte.  Pare  però  indubi- 
tato ,  cbe  questo  sangue  abbia  contribuito  a  mantenere  ferma  la  vitalità  in 
nn  organismo ,  die  andava  ad  essere  spento.  Poca  era  la  quantità  del  san- 
gue introdotto  >  allorché  h  re^irasione  divenne  laboriou;  fenomeno  forse 
anco  da  ripeterli  dalla  qualità  dd  sangue  incettato,  dacché  lo  si  ottenne 
ddla  vena  dd  braccio  di  un  uomo  forte  e  pletorico»  Probabilmente  s'a- 
vrebbe perciò  potuto  introdurne  una  quantità  maggiore,  se  lo  si  avesse  ot- 
tenuto da  un  individuo,  che  ndla  costitniione  organica*  si  fosse  avticinato 
a  qudla  dell'inferma.  (The  London  Medicai  and  Surgfcal  Journal ^ 
Jidn   1833.) 

Uso    dell'olio-  Df    CBOTOir-TiaLIO    NELLE   UtLàTTìS  GlAVr  Dn'    BAMBI- 
Wi;    DHt    DOTT.    M.    A.    CORY. 

L'dio  di  croton-tiglio  i  da  noi  usato  pe'  primi  nella  Clinica  Medica 
dell'  [.  R.  Università  di  Padova  ),  considerato  qnaF  rimedio  di  gran  fersa 
per  gli  adulti,  è  di  somma  effiada  nelle  malattie  der  bambini,  speciah- 
mente  della  testa  e  dd  petto ,  neUe  quali  è  importantissimo  di  evacuare  e 
in  abbondansa  e  con  prontessa.  H  sig.  Dott.  Gorj  avuto  riguarda  alla  dif- 
ficoltà, che  si  incontra  neU'apprestare  rimedii  di  effetto  purgativo  ai  bam- 
bini ,  si  determinò  di  assoggettarli  all'uso  deU'olio  di  crotontiglio  prescritto 
colla  seg.  forraob:  R.  olio  di  croton-tiglio  goccio  due,  succaro  purissimo 
due  dramme,  gomma  arabica  in  polvere  mena  dramma,  ed  dtrettanto  di 
tintura  di  cardamomo  composta,  acqua  distillata  q.  bw  per  formare  una  po- 
sione  di  un'oncia  e  messa,  di  cui  si  danno  due  0  tre  cucchia)-  d»  caffè  ad 
tfn  fenciullo  di  cinque  in  sei  anni  ogni  tre  o  quattr'ore  sino  alla  comparsa 
di  abbondanti  evacuasioni.  Qodche  volta  questa  mistura  provoca  lievemente 
il  vomito:  ma  l'Autore  lo  ritiene  per  saluUre  nelle  malattie  dell'encefalo  edd 
pctta  de'  bambini  e  de'  bvciolU.  (  The  London  Medicai  Gazem,  Jnly  1 833.); 
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TERAPEUTICA  E  FARMAGOLOGU 

NbVBALGIE  di  cuore  cubate  col  SULpPPO  DI  ISPJkRAGI,  OSSS&VA^IOHI 
DEL  DOTT.  CaSSAIGHAED;  E  METODO  BECEITTISSIBIO  E  SICURO  PER  PREPA- 
RARE |;  COirSERVARE  QUESTO  SUBIOPPO  DB*  FARMACISTI  SIGICORI  LaTOUE  B 
ROZIERS. 

Una  signora  dì  55  anni ,  iptdre  di  pia  figli  andaya  già  da  piìi  mcs{ 
soggetta  a  dolore  interno  della  regione  precordiale  accompagnato  da  sofTo- 
cazìone  al  pìu  lieve  movimento,  e  da  palpitazioni  di  coore  cotanto  Tee^ 
menti  da  riuscire  sensibili  alla  vista.  Essa  non  poteva  quindi  intraprendere 
la  più  picciola  faccenda  domestica,  e  da  somma  attività  dovette  passare  a 
compiuta  inazione.  La  quiete  assolata,  l'.uso  degli  antiflogistici,  e  sopral- 
tutto  il  salasso  resero  in  qualche  modo  più  libera  la  respirazione,  e  miti- 
garono il  dolore  pungente  del  cuore,  in  guisa  che  dopo  venti  giorni  circa 
potè  muoversi  un  pocp.  In  allora  le  fu  prescritto  il  stroppo  di  asparagi 
giusta  la  formola  del  sig.  Latour  preparato  col  saccarolcUo  alcoolìco.  Que- 
sto siroppo  amministrato  puro  ed  alla  dose  di  tre  cucchiai  presi  in  tre  vol- 
te, la  mattina,  al  mezzo  giorno  e  la  sera,  produsse  effetti  sorprendenti. 
In  capo  di  otto  giorni  non  rimasg  piii  traccia  delle  sofferte  palpitazioni. 
Contenta  questa  signora  di  avere  conseguito  àna  guarigione  allatto  inatte- 
sa si  abbandonò  senza  riserva  alle  abituali  sue  occupazioni ,  e  perciò  conr 
trasse  ben  tosto  un  catarro  polmonare ,  che  fece  rinascere  le  palpitazioni  di 
cuore  in  grado  per  altro  più  mite.  Il  catarro  fu  vinto  co'  rimedii  consae- 
ti,  ma  non  cessando  le  palpitazioni  del  cuore  convenne  ricorrere  di  nuovo 
al  siroppo  di  asparagi.  Questo  impiegato  per  alcuni  giorni  .plmò  affatto  un 
tale  incomodo.  |t. 

Un  giovane  di  i6  in  18  anni,  calzolajo  di  professione,  era  tormen- 
tato in  guisa  da  gravissime  palpitazioni  di  cuore,  che  gli  toglievano  il  ben- 
ché minimo  riposo.  Queste  palpitazioni  erano  sensibili  al  tatto  ugualmente 
che  alla  vista,  e  l'ammalato  si  trovava  in  continuo  timore  d'essere  soffo- 
cato. Verniero  posti  in  pratica  salassi ,  riposo ,  bagni  ed  a)tri  mezzi  conve- 
nienti ,  da'  quali  ottenne  sollievo^  e  si  liberò  dalle  anguste  del  petto.  Afa 
persistendo  le  palpitazioni  del  cuore  quantunque  in  grado  minpre,  gli  fo 
prescritto  il  siroppo  di  asparagi  preparato  col  saccarolatQ  acquoso  y  che 
fu  preso  poro  e  alla  dose  d'un  cucchiajo  grande  mattina  e  sera.  In  quin- 
dici giorni  rimase  ristabilito  e  potè  riassomere  i  consueti  suoi  travagli. 

Questi  due  individui  essendosi  tosto  allontana^  npn  fi  è  potuto  os- 
seryare  esattamente  se  l'azione  del  siroppo  d'asparagi  si  esercitasse  sul  si** 
stema  circolatorio  e  insieme  sul  sistema  orinario ,  e  si  dirigesse  direttamente 
sul  cuore,  oppure  vi  divenisse  solo  rivulsi?o  modificando  in  modo  partico- 
lare le  secrezioni  orinane.  Fu  per  altro  certo,  che  il  siroppo  d'asparagi 
preparato  tanto  col  saccarglato  akooUco  quanto  col  saccarà^ìfo  acquoso 
ha  costantemente  manifestato  una  proprietà  sedativa  assai  rimarchevole,  ral- 
lentando la  circolazione  ed  agendo  specialmente  sul  cuore.  Risulta  ancora  » 
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die  oonbinati    insieiac  \  sacearoiad  aìcooUco  e  acifuoso  delle  soomità 
itglì  asparagi  si  poesono   avere  conlriiiati  i  pnadpii  sedativi  di  questa 


La  sonna  leadema  alla  foroieBtaaioae  diMestrata  dal  èiMppe  prep»* 
rato  colla  somaiità  degli  asparagi  è  di  ostacob  alla  s«a  conservaiione  Don 
già  da  «n  anno  all'altro ,  nu  eziandio  per  lo  spazio  di  sei  mesi.  Facifaaentfi 
alterandosi  esala  un  odore  patrido  assai  manifesto ,  che  naooe  agK  effetti 
saoi  medicamentosi.  Si  9(ma  qaiadi  intraprese  d^i  Farmacisti  sig.  Latoi|r  e 
Rosiers  alcone  rìcercke  per-  ottenerio  dtrevole  e  ricco  de'  suoi  principi!  aro- 
matici. La  preparazione  da  essi  fatta  è  la  segaente: 

Si  riducono  in  polpa  battendo  in  un  morta)o  le  sommlÀ  frcsclM  de- 
gli asparagi ,  e  poscia  col  torchietto  se  ne  spreme  il  succo ,  il  quale  è  or» 
dinariamente  ugnale  a  due  tersi  del  loro  peso.  Questo  succo  deposto  e  de« 
cantato  viene  pe^to,  poi  riscaldato  a  bagno  maria  per  coagulare  l'albu- 
mina, poscia  feltrato  ed  evaporato  aHa  consistenza  del  miele.  In  allora  vi' 
si  aggiugne  una  quantità  di  zuccaro  in  polvere  nel  peso  uguale  al  succo 
prima  deHa  concentrazione.  Lo  saccart^aiù  acquoso^  che  ne  risulta,  si 
essacca  nella  stoffa.  Il  parenchima  verde  rimasto  dopo  seguita  la  spremitura 
si  pone  a  macerare  in  due  terzi  del  suo  peso  di  alcool  a  3o  gr.  La  ma- 
cerazione deve  durare  tre  giorni  ed  estere  eseguita  in  un  vaso  diiuso  :  indi 
la  SI  filtra  attraverso  d'un  pannolino,  e  se  ne  fa  la  spremitura:  il  resi- 
duo si  macera  di  nuovo  con  uguale  quantità  d'alcool ,  e  nel  giorno  susse- 
guente si  fa  bollire  il  miscuglio  per  cinque  minuti,  lo  si  ^rcme  forte- 
mente, e  si  riuniscono  i  liquori.  Si  distilla  questo  liquore  per  ottenere  tre 
quarti  di  alcool,  ed  alloraquando  sia  questp  reso  freiddo,  lo  si  unisce  ad 
una  quantità  di  zuccaro  uguale  alla  prima,  e  si  &  essiccare  nella  staffa  que- 
sto saccarolato  alcooUco,  L'uno  e  l'altro  di  questi  saccarolati  si  conser* 
vano  hi  una  bottiglia  ben  chiusa  all'oggetto  di  poter  preparare  in  ogni  sta- 
gione il  siroppo  di  asparagi ,  che  si  ottiene  nel  modo  seguente.  Sì  prende 
una  libbra  di  saccarolato  acquoso,  e  di  saccarolato  alcoolico,  si  dÌKÌolgono 
ad  un  grado  moderato  di  calore  in  una  libbra  d'acqua  comune;  e  ridotto 
il  siroppo  secondo  le  regole  al  punto  dell'ebulllzione  lo  si  ritira  dal  fuoco , 
e  lo  si  feltra.  Questo  siroppo  così  preparato  riunisce  tutte  le  proprietà  di 
cui  deve  essere  fornito  il  buon  siroppo  di  asparagi ,  e  conserva  nÀ'  istesso 
tempo  il  sapore  aromatico  di  tale  sostanza. 

Lo  saecaroUoo  alcoolico  contiene  un  olio  grasso  verde,  che  appar* 
tiene  alla  parte  pavenchimatosa  verde  dell'a^arago ,  ed  accresce  le  proprietà 
medicamentose  di  questa  sostanza.  Occorre  quindi  combinare  insieme  i  due 
saccaroiad  per  comporre  il  siroppo  da  impiegarsi  come  sopra  per  uso  me^ 
dico.  Si  possono  formare  coi  medesimi  altresì  delle  ioPoleOe  o  rotale  o 
pastìglie  per  pih  comoda  prescrizione.  In  questo  caso  con  parti  uguali  del- 
l'uno  e  dell'altro  sacoaralaÀo  (  acquoso  cio^  e  alcoolico  ),  e  4i  zuccaro  in 
polvere  finissima ,  e  con  s.  q.  di  acqua  di  fiori  d' arando  e  di  mucibgine 
di  gomma  arabica  si  compongono  pastiglie  di  20  grani  ciascuna,  le  quali 
essiccate  a  dovere  devono  essere  conservate  in  bottiglie  ben  chiuse  per  di- 
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fenderle  dall'  voakUàìA  deli'' itnatfieht ,   cai  toao  mollo  proclivi.  Còl  meMM^ 
Aàh  colla  di  pcacé  parificata  ed  unita   agli  accennati  saccarolati  di  atfpa^ 
i^agi  si  paò  comporre  nna  eccellente  gelatina  di  sapore  gradito  ed  aroma- 
tico* (Journal  de  Phannack  de  Paris,  Dicembre  i833>  pag.  667.^ 

Valou  dell' osoido  BiÀifco  DI  iinr4Moino  pbr  la  cimA  dblla  pb-* 
BipmnnionA  • 

I  Giornali  Bfcdici  Francesi  dalL'oltimo  tfimestre  deUo  scorso  anno  so» 
w>  pieni  di  encomii  per  qnesto  ritrovato  ad  ecceiione  del  Nomerò  nltim» 
di  detto  anno  del  Journal  hebdomadam  des  progròs  de$  sciences  et 
instituiions  médicàks ,  il  quale,  avreiti  saggiamente^  che  ì^ ossido  bianco 
di  antimonio  dietro  le  istituite  esperienze  non  riasava  che  di  effètto 
in  qualche  guisa  negativo,  e  per  nulla  differiva  dalla  medicina  aspet^ 
tativa.  Contro  di  qacsta  sentensa  insorse  il  Dott.  Tronssean»  e  con  nn 
kngo  articolo  da  esso  inserito  nel  Giornale  intitolato  Lancette  frangaise 
del  ai  dicembre  i833  volle  provaro  i  sorprendenti,  miracoli  operati  da 
questo  rimedio  nelle  peripnemnonie  somministrato  alla  dose  di  uno  scru- 
polo. Ciò  non  valse  a  (ar  tacere  il  sopraccennato  Journal  hebdomadaire  y 
perchè  nel  i.^  suo  Numero  dello  scono  Gennajo,  insorse  di  nuovo  per 
dimostrare  l'assurdità  della  pretesa  di  voler  considerare  efficace  t'ossido 
bianco  di  antimonio  per  curare  la  peripneumonia  quanto  la  china  per  ar- 
restare l'accesso  della  febbre  intermittente.  Analitsando  le  cure  riferite  dal 
Dott  Trousseau ,  bisogna  patteggiare  senxa  dubbio  col  Journal  hdfdonut' 
daire.  Gli  ammalati,  che  formano  il  soggetto  di  queste  osservaiioni »  sono 
stati  tutti  larpmente  salassati  ne' primi  giorni  dell'invasione  della  malattia^ 
la  quale  civcostanza  è  già  da  per  sé  stessa  valevole  per  domare  queste  con? 
dizioni  infiammatorie.  Ad  onta  di  ciò  sopra  97  ammalati,  trattati  coli' os- 
sido bianco  d'antimonio  ottant'otto  sono  guariti,  e  nove  sono<  peritL  La 
quale  proporzione  è  di  gran  lunga  al  di  sotto  dei  risultamenti  ordinari!, 
che  sì  ottengono  negli  spedali.  Di  queste  novità,  che  possono  sedurre  i  no- 
visii  nell'  esercizio  pratico  della  Medicina^  V Antologia  Medica  non  avrebbe 
dovuto  occuparsi  :  ma  essa  ha  voluto  con  dò  dimostrare ,  che  non  tralascia 
punto  di  tener  al  fatta  i  suoi  lettori  anco  d' ogni  scoperta  terapeutica.  Per 
verità  non  può  dissimulare,  che  non  accorda  troppa  confidenza  alle  os* 
servasioni  terapeutiche  della  gioventii  medica  Francese,  di  cui  vanno  ri- 
colmi i  Giornali  loro ,  perchè  ammaestrata  da  lunga  esperienza  è  convinta, 
che  la  Medicina  è  di  già  ben  ricca  di  risorse  terapeutiche.  Tuttavia  non 
mancherà  di  tenere  in  pregio  que' solidi  ritrovati  anco  delle  nostre  età, 
che  hanno  riunito  i  Toti  degli  osservatori  ;  di  che  £irà  testimonianza  l' Ap* 
pendice  al  nostro  Formolario  Clinico  pubblico  e  privato  contenente  la 
così  detta  Materia  Medica ,  che  verrà  pubblicata  in  seguito  del  Formolario 
istesso.  —  Quivi  si  comunicherà  qual  frutto  di  dioiche  indagini  in  varie  fog- 
gie  istituite  la  confidenza  che  vuoisi  accordata  a  molti  rimedii  nuovi  in 
confronto  di  antichi  i^aduti  in  un  mal  inteso  oblio,  non  che  ad  altri  cffi*- 
cacissimi,  di  cui  fu  a  ragione  ora  arricchita  la  Tesapentica. 
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MEmcniA  LEGALE  E  POUZIà  MEDICA 

PAOGBftSO   PBR   DIMOSTRARB  LA  PRBSiZrSA   DI   UVA    I  a8.*   PAATB  DI  GRA* 
irò    DI    ACIDO  ABSBHICOSO,    DBL   SIG.    P.-H.    fioUTIGITY. 

n  procetso  quivi  ammiixiato  è  in  iine  il  processo  di  Benelìus  e  di 
Rose;  ma  partieoUri  del  sig.  Boutignj  sono  le  aTT«ilenxe  per  adoperarlo, 
sa»a  delle  qmali  non  riesce  né  perfetto,  né  ficnro.  Si  tritura  la  sostanza 
arsenicale  coUa  soda,  e  si  sottopone  il  miscnglio  all'azione  di  un  buon 
Iboco  di  riduiione  sopra  di  un  sostegno  di  carbone.  È  d' uopo  però  di 
riscaldare  nMderaUnente  prinu  il  sale  di  soda,  onde  determinarne  la  fu- 
sione acquosa,  e  poscia  lo  si  disecca,  indi  si  passa  alia  fusione  ignea.  In 
allora  è  necessario  cessare  di  riscaldare,  ed  occorre  avvicinarsi  pe^endico- 
hmenle  al  cariane,  affine  di  sentire  T esalazione  agliacea,  cbe  manda 
Tarsenico.  (Cattaneo,  Gior.  di  Farmacia  ec.  NJ*  1 1,  la,  i833,  p.  289^. 

RlCBRCUB   blBBTTB  A  DBTBRMINARB   l'  SPOCA^    IN    CUI    VEITNB    SCARICATA 

un'arma  da  fuoco,  dello  stesso. 

n  sig.  Boutignj  si  è  occupato  di  simili  liccrcbe  nel  considerare  la 
sicurezza  e  h  leggerezza  insieme,  con  cui  spesso  pronunziano  il  loro  giu- 
dizio nei  processi  criminali  i  periti  ed  i  «estimonii  senza  curarsi  delle  gra- 
vi conseguenze,  cbe  possono  avere  le  loro  deposizioni.  Di  grande  utilità 
sarebbe  certamente  la  conoscenza,  della  circostanza,  se  la  carta  impiegata  per 
contenere  la  carica  nell'arma  adoperata  per  l'esecuzione  del  delitto  sia 
identica  coHa  carta  trovata  presso  del  prevenuto;  se  il  piombo  estratto 
dalle  ferite  della  vittima  sia  identico  con  quello,  cbe  .è  ancora  posseduto 
dall'accusato,  0  cbe  ba  comperato;  e  in  fine  se  un'arma  da  fuoco  trovata 
presso  di  lui  sia  stata  si  0  no  scaricata  all'  epoca  del  delitto  commesso.  In 
uno  di  questi  casi  la  carta,  cbe  ba  servito  per  contenere  la  carica,  raccol- 
ta sul  luogo  ad  delitto  era  dello  stesso  colore  bleìi,  della  stessa  grosseua, 
e  delio  stesso  aspetto  di  quella,  cbe  fu  trovata  nel  domicilio  del  prevenu- 
to. Bla  esbte  egli  forse  un  solo  colore  bleu?  Gbi  potrebbe  mai  attestare, 
cbe  le  due  carte  fossero  state  tinte  nella  stessa  maniera?  Non  è  forse  di 
già  conoKiuto,  che  il  bleii  di  Prussia,  l'indico,  il  tornasole,  l'azzurro  e 
simili  possono  essere  impiegati  ad  un  tal  uso?  Prima  adunque  di  senten- 
ziare ,  cbe  queste  .carte  sono  identicbe ,  bisognerebbe  istituirne  l' analisi;  e 
se  p.  e.  un  acido  qualunque  cangiasse  in  rosso  una  di  queste  carte,  e  la- 
sciasse intatta  un'  altra ,  si  dovrà  concludere ,  cbe  tali  carte  quantunque  di 
apparenza  uguali  non  sono  ciò  non  ostante  della  stessa  natura.  —  Il  me- 
desimo ragionamento  vale  sul  conto  del  diametro  delle  palle  di  piombo, 
percbè  ne  sia  sostenuta  0  combattuta  la  loro  identità.  L'analisi  di  queste 
ci  ragguaglia,  cbe  il  piombo  perfettamente  puro  vi  è  raro,  come  è  raris- 
simo nel  commercio,  essendo  questo  metallo  ordinariamente  combinato  al- 
l'antimonio, all'  arsenico,  ed  ancbe  all'argento.  Spesso  coutiene  ezian- 
dio del  rame,  dello  zolfo,  e  qualcbe  volta  altri  corpi.  L'analisi  cbimica 
adunque  potrà  sola  appalesare  la  diversità  di  composizione  nelle  paUe  di 
piombo    dell^  stesso  calibro,    e  di  apparenza  identica.   All'oggetto   poi  di 
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risolvere  la  terzi  questione  »  dif  i  h  piìi  ivqKntfHte,  il  sig.  Bootignj  lia 
esaminato  ad  occhio  nudo,  e  poscia  amato  colla  lente,  le  traccie  della  poU 
Tere  rìniasta  sulla  batteria  di  un'arma  da  fuoco  scaricata  a  dififerenti  in- 
tervalli; poscia  col  meno  di  pennello  e  d'acqua  distillata  avendo  levata  U 
lordura  crassa  formatasi  all'atto  dellai  scarica  suUa  batteria,  onia  acciari- 
no, la  ha  sottoposta  a  diversi  reagenti,  e  ne  ottenne  i  seguenti  risulta- 
menti.  Non  si  può  dedurre  induzione  di  sorta  dal  cobre  di  questa  lordura 
crassa ,  che  si  mantiene  costantemente  la  stessa  :  nulU  si  può  dedurre  pure 
dal  suo  stato  igrometrico,  che  dovrebbe  variare  secondo  la  stagione,  la 
temperatura  e  le  località.  Ma  non  è  lo  stesso  dell' oasido  rosao  di  ferro, 
dacché  dalla  presenza  di  questo  ossido  sulU  parte  ddia  cann»  corrisponden- 
te allo  scodellino  della  batteria  si  ftkò  con  sicurezza  concllidere,  che  per 
lo  meno  da  due  giorni  fu  Tarma  scaricata.  La  stessa  condusione  si  dovrà 
dedurre  dalla  presenza  o  dalla  assenza  dei  cristalli  rimasti  sullo  scodeHino, 
e  sopra  del  cuoprifooco.  I  reattivi  tolti  principalmente  dall' idrocianato  di 
potassa  ferrato,  dall'acetato  di  piombo  e  dalla  tintura,  di  noce  di  galla  in- 
dicano: i.^  la  presenza  di  un  idrosolfito,  e  conseguentemente  bell'acido 
idrosoUbiìco  ;  a.^  T  assenza  di  un  sale  di  ferro ,  pili  tardi  la  sua  presenza ,. 
e  in  seguito  la  sua  scomparsa  se  non  completa,  almeno  in  gran  parte. 
Egli  è  perciò  su  di  questo  sale  ^  che  si  devono  istituire  le  nostre  analiti- 
che ricerche.  Riunendo  poi  le  proprietà  fisiche  e  chimiche  di  questa  mate- 
ria si  possono  dividere  i  risultamenti  ottenuti  in  quattro  parti,  che  carat- 
terizzano altrettanti  periodi.  —  Periodo  i.**  Questo  non  duri  che  due 
ore,  ed  è  caratterizzato  dal  colore  neroi-blen  della  sovraccitata  lordura  crassa, 
e  dall'assenza  de'cristalli,  dell'ossido  rosso  di  ferro,  e  di  un  sale  di  ferro  :  il 
colore  leggiermente  ambrato  della  soluzione,  e  la  presenza  di  un  idrosolfato 
sono  altre  circostanze  proprie  di  questo  periodo.  —  Periodo  2.^  Esso  è 
deHa  durata  di  ^4  ore.  Il  colore  meno  carico  della  lordura  crassa,  la  tim- 
pidezza  deHa  soluzione,  l'assenu  dell'addo  idrosolforico,  dei  cristalli,  e 
dell'ossido  rosso  di  ferro,  non  che  la  presenza  di  atomi  di  un  sale  di  ferro 
eestituiscono  l'insieme  caratteristico*  di  un  tale  periodo.  —  Periodo  3.^  Que* 
éto  si  estende  a  dieci  giorni,  ed  è  caratterizzate  daOa  presenta  di  piccioli 
cristalli  sullo  scodellino  della  batteria,  sul  cuoprifuoco,  e  sulla  pietra.  Que- 
Ai  cristalli  sono  tanto  piii  prolungati  quanto  piii  lontana  è  l' epoca,  in  cut 
venne  scaricata  l'arma  da  fuoco.  Si  trova  inoltre  in  tale  ^riodo  sulla  par- 
te della  canna  corrispondente  alla  batteria,  e  particolarmente  allo  scodellino 
nna  serie  di>  macchie  d'ossido  rosso  di  ferro.  La  tintura  di  noce  di  galla, 
0  V  idrocianato  di  potassa  ferrato  indicano  la  presenza  di  un  sale  di  ferro. 
-—  Periodo  4*^  Comprende  questo*  periodo  lo  spazio  di  5o  giorni.  Diffe- 
risce dal  terzo  per  un»  piti  debole  quantità  di  sale  di  ferro,  e  per  In 
quantità  maggiore  d'ossido*  rosso  esi^nte  sulla  canna.  —  E  qui  l'Autore 
dichiara,  che  questa  divisione  in  quattro  periodi  non  è  atsoUita,  e  che 
perdo  sarà  ogn'ora  indispensabile  l'esame  dello  stato  generale  dell'arma, 
ed  occorrerà  istituire  sperimenti  di  confronto  coli' istess' arma  scaricata  nei 
quattro  sovoiccennati  periodi.  (Joitr,  de  tlumie  medie,  etc.  i833.^ 
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APPENDICE 


A.N  PIALI    OTTALMOLOGICI 

BSTBS I 
DAL   DOTTORE   L.   PAOLO   FARIO 

MEDICO-OCULISTA    IH    VENEZIA 
INTRODUZIONE 


Ho  adito  le  tante  ToIte  iiie^id  discenievoli  e  dotti  gridare  alla  scorre^' 
Toicna  cdii  cui  alcani  Giornali  di  iiedidna ,  e  specialmente  stranieri,  ci  ten^ 
dono  messe  d'ogni  mercato.  E  ciò  clie  fenno  in  molte  parti  delle  scienze 
mediche,  fanno  forse  vie  pi&,  in  qtteHa  dell'ottalmologia. 

Questo  poi  toma  il  pejggiore ,  ^  ?estono  le  loro  raensogne  del  sajo 
di  tal  terhà,  onde  da' poco  esperti  sonar  ciednte^  e  tal  fiata  sperimentate, 
con  danno  o  pericolo  degli  aiÉinalalf.  •   . 

Si  poò  dirie  esser  giunta  all'  irHverema  e  alh  profimaiìone  della  san^ 
tità degli  stodii  ta  jattatiu  con  cai  si  spacciano  fatti,  si  indentano  farma- 
ci ,  si  asseriscono  operasioni  felici ,  che  nulla  pHi  hanno  di  ^ro  che  d' es- 
sere immaginate  e  stampate. 

Forse  noli  t'ebbe  mai  altro  tempo  in  cni  le  scoperte  e  le  flotità  in 
medicina  meritassero  minor  fede.  £  qnesto  è  irrepugnabile  vero  che  a 
ninno  sembrerà  nuoto  né  incredibile,  se  pare  ona  volta  abbia  scorso  le 
pagine  d'  alcuni  Giornali  francesi.  Né  schininosità  di  critica  o  malignità 
di  calunnia  può  aversi  questo  giudizio,  se  specialmente  si  leggano  le  mohe 
invereconde  istorie  delle  malattie  oculari ,  i  prodigiosi  rimedii  che  vantane 
ogni  giorno  scoperti ,  le  gnarigièni  inandite  che  se  ne  ottengono. 

In  meno  a  tanti  nuovi  metodi  curativi,  a  rimedii  ottalmici  e  straori> 
dinarii  modi  d'óperationi,  sembrerebbe  a  me  tttilissimo  un  Giornale  ottalmo- 
logico',  e  critico  principalmente,  ehe  se  non  bastasse  a  porre  nn  qualche 
freno  a  questa  licenza ,  la  miglior  via  almeno  sgombrasse ,  e  particolarmente 
a  que'  Medici  e  a  que'  Chirurgi  che  nella  solitudine  delia  caifepagna  non 
possono  trovare ,  come  nelle  grand!  città ,  chi  gli  tragga  da'  loro  dubbii  e 
rischiari  le  loro  incertezze.' 

E  a  ciò  ha  creduto  provvedere  il  sig.  Cònsig.  Brera  dando  luogo  nella 
sua  Antologia  medica  ad  una  apposita  Appendice  per  gli  Annali  ottalmologlcl, 
la  quale  sarà  mia  cura  particolare'  di  stendere  e  compilare,  meglio  che  m'at^ 
Venga  possibile.  E  questo  incarico  io  mi  tohi  di  buon  grado,  confortato  e 
inanimato  dalla  molta  benevolenza  del  Chiarissimo  Professor  Torresini,  mi# 
Antox..  msD.  Sem.  l,  a 3 
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Tenerato  Maestro ,  a  cui  non  ispiac«rii  farmdiire  la  parte  ocvltstica  ili  «fot- 
sia  Antologia  delle  storie  dlnicbe  pia  utili  ti  inportanti  de'  BMrbt  oculari , 
e  degli  annuali  prospetti  ottalno-nosografid  ddb  Clinica  Oculistici  della 
R.  Università  di  Padora. 

Io  non  ignoro  quanto  malagevole  sia  Io  starsi  ligio  al  pn^oaito  di  non 
rammassar  mai  il  meglio  col  pessimo,  il  tristo  col  buono. 

Se  non  che  oggi  che  il  vasto  campo  de'  medici  stodii  i  a  cosi  dire 
diviso,  per  cui  agli  uni  la  medicina,  agli  altri  la  chinirgia,  Pocnlisticft  u 
questi,  l'ostetrida  a  quelli  toccò  in  sorte  d'aoure,  e  coltivar  speddbnente, 
non  sembrerà  forsennato  ardimento  che  ognuno  sul  proprio  terreno  speri  dì 
raccor  qualche  messe,  ciò  che  forse  in  altri  tempi  gli  sarebbe  auto  più  ar- 
duo ed  impossibile. 

Si  paò  forse  ancora  rimproverare  all'  Italia  come  in  esu,  in  coi  v'hanno 
scuole  e  cattedre  d'oculistica,  non  sia  poi  questa  parte  di  medictAà  ipprei- 
tata  e  coltivata  del  pari  che  in  Alemagna,  in  Frauda  e  in  Inghikem.  E 
a  tutti  notissimo  come  gU  Alemani  vantino  celebrati  giomali  d'Ottalmologia, 
come  i  Franceai  e  gl'Inglesi  abbiano  mesio  in  pregio  lo  studio  delle  ma- 
lattie oculari. 

Certamente  l'Italia  sola  fra  le  colte  naaioni  può  accagioaarsi  di  non 
aver  mai  dato  luogo  ne'  suoi  periodid  scritti  di  medidna  alla  sciensa  ocu- 
listica,  come  tale,  e  formato  non  n'abbia  un'apposita  classe,  Aa  abbracd 
e  raccolga  un  corpo  di  dottrine  separato  da  ogni  altro,  confortando  cod  gli 
studiosi  alla  sperauxa  di  qualche  lode  nell'eserdiio  dell' ottalmologia. 

Primo  adunque  fra  i  Giomali  italiani  cercheii  quello  del  diianssimo 
Consìg.  Brera  di  affexionare  a'  Medid  ed  a'  Chirurgi  lo  studio  ddl'  oculi- 
stica ,  ed  io  soprammodo  ogni  sforzo  porrò  a  purgare  il  buono  dalla  mondi- 
glia, per  ciò  che  a  me  s'appartiene  ;  io  cercherò  con  ogni  studio  la  verità 
de'  giudini,  e  col  lume  maggiore  di  quella  cntica  che  sarà  in  me,  farà 
ogni  opera  perchè  sia  rischiarato  il  cammino.  Ndl'  Antologia  compariranno 
gli  estratti  delle  oose  oculistiche  non  ispogli  ed  ignudi ,  0  come  a  modo  dì 
-semplice  traduzione,  ma  sempre  accompagnati  da  annotazioni  opportune, 
ftT  cui,  colla  brevità  necessaria ,  sarà  svolto  e  condotto  a  termine  1'  argo- 
mento, in  modo  che  si  conosa  qual  possa  credersi  miglior  partito  a  seguirsi 
nell'esercizio  pratico. 

Certamente  è  mestieri  che  sia  poeto  innanzi  a'  lettori  tutto  dò  che  dì 
nuovo  0  singolare  oQriranno  ì  libri  d' ottalmologia ,  perchè  tale  io  estimo 
esser  l'ufficio  mio  ;  ma  non  crederò  mai  di  poter  isdebitarmi  da  qudle  os- 
servazioni critiche,  le  quali  facciano  che  il  buono  si  zcelga,  il  tristo  si  get- 
d..  Né  porrommi  fra  quelli  che  si  curvano  all'idolo  d'ogni  nuova  dottrina, 
che  tutto  adorano,  perchè  straniero,  e  credono  parto  di  ingegni  straordi- 
Aarii  e  maggio9  tutto  che  nasce  in  lontane  regioni.  Anco  fra  noi  v'  hanno 
medici  degni  ad  essere  imitati,  v'  hanno  dottrine  sanissime  degne  a  studiarsi 
^  segnird.  E  perchè  adunque  la  mania  di  correre  a  riverso  della  buona 
•corrente,  perchè  cercare  nel  mistico  0  nd  tenebroso  ciò  che  la  natura  d 
4>fire  nella  sua  nuda  semplicità  ?  Perdiè  non  sarà  in  noi  tutti  il  desiderio 
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tf  htKÌàtt  «i  pdtieri  «ettimMianta,  che  le  Kiense  mediche  si  cotthrtrono  coir 

anore  anco  per  noi  nedetinni,  di  nutstrare  che  gii  itadii  stranieri  non  ci* 

hanno  aggiunto  che  ajoto,  come  i  nostri  lo  aggiungono  agli  stranieri? 

La  ferità  è  heila  doTnnqoe,   è  degna  d'essere  amata  in  ogni  modo* 

e  da  ogni  luogo  ci  tenga.  Perdo  io  non  disconosco  né  disconoscerò  mai  il* 

merito  sommo  degli  stranieri ,  ma  Torrei  che  non  fosse  rinnegato  il  nostro. 

Vorrei  che  si  ergesse  che  anco  in  Italia,  e  in  questa  nostra  città  si  col- 

tÌTano  con  amore  i  medici  studii,  e  anco-quegli  dell' ottalmologia,  di  che 

tanto  potesse  far  prova  almeno  ^o  telo  e  la  diligenza  con  cui  verrà  stes» 

b  parte  oculistica  di  questa  Antologia,  quantn  ardentemente  lo  desidenh 


AiTATosiscn-pnTSioLOGiscns  uirrERsircHtmGEir  et)D.  Ricerche  anatomico^ 
Jlsiologiche  suttocchio  umano,  del  DoCt.  /.  R.  F.  Aniiou>;  Heidelberg 
e  Lipsia  i832^  %!*  con  3   Tavole. 

L'occhio  sovr'ogni  altr'organo  del  corpo  umano  fu  sempre  oggetto  di 
studio  e  d' indagine.  Egli  è  come  una  messe  inesauribile  in  cui  1'  anato- 
mico trova  sempre  nuove  meraviglie  a  scoprire.  Il  celebrato  autore  dell'opera 
sul  gran  simpatico  della  testa  era  ben  degno  di  continuare  l'impresa  dello 
Soemmerìng.  Cosr  la  Revue  Medicad  parla  dei  chiarissimo  doti.  Arnold,  ed  elb 
troverà  dovunque  chi  (accia  eco  a  lodi  sì  ben  meritate. 

'  Il  Dott  Arnold  trovò  nelle  sue  microscc^iche  investigasioni  la-  sclero* 
sica  essere  un  tessuto  celluioso  addensato,  ricco  di  vasi  linfatici  e  povero 
di  vasi  sanguigni.  Questa  membrana  è  piii  spessa  e  più  grossa  posterior- 
mente, e  il  pia  sottile  di  essa  è  nel  suo  mezzo.  Nel  sito  in  cui  s'unisce 
alla  cornea  e  al  cerchio  dell'  iride  si  trova  un  solco  circolare  che  in  sé  cape 
no  seno  venoso,  che  puossi  injettare  injettando  l'arteria  ottalmica,  il  qual 
seno  Ovio  e  Ruischio  accennarono  i  primi. 

La  congiuntiva  copre  ugualmente  la  sclerotica  che  la  cornea,  come  lo 
prova  la  macerazione  dell'occhio  nell'acqua  calda.  La  congiuntiva  cornea  è 
di  natura  sierosa,  la  congiuntiva  sclerotica  tiene  al  mezzo  tra  la  natura  sie- 
rosa e  mucosa. 

La  cornea  e  un  tessuto  di  vasellial  linfatici  che  Fohmaa  injetl)^,  » 
che  il  Dott.  Arnold  potè  vedere  col  microscopio» 

L'arte  e  non  la  natura  secondo  l'Arnold  ha  diviso-  h  coniti  i»  la^ 
mindlo.  Noi  veramente  non  siamo  nell'opinione  del  Dottr  Amold,  poiché 
ci  é  sempre  sembrato  che  l' anatomia  e'  indicasse  il  contrario^  e  perché  é 
^  bcHe  a  «utii  lo  sperimento^  di  sentite  le  hminelie  della  cornea  scivolar 
&a  le  dita  come  fossero  falde  di  pannolino  ripiegato-  a  pia  doppiì  ;  ciò  che 
avverrà  se  specialmente  ai  bccia  k  sperimento  nella-  come»  d'un  cadavere 
non  recente,  e  d'un  grosso  animale. 

Ifarachnoidea  ocuU,  o  membrana  sierosa  dell'occhio  é  posta,  dica 
l'Arnold,  tra  la  sclerotica  e  la  coroide,  alle  quali  essa  é  strettamente  attac*^ 
«ala.  Puossi  accerta?  pia  facile  b  su»  tsislenia  s4ilL' occhio  del  Ceto»  Quo^ 
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«U  nembraBa  è  formaU  di  due  laii|iiie,  di  ciù  l' interna  è  separata  dalla 
coroide  dai  nervi  ciliari.  Essa  è  evidentemente  ricca  di  vaselilni  iin&tici. 

Questa  membrana  sierosa,  od  arachruÀdea  ociUi  dell' Arnold^  non  è 
danqve  cbe  la  membrana  Idiacoroiride  del  chiarissimo  Dott  Poggi,  al 
quale  T  Arnold  potrebbe  aver  rapito  il  merito  della  scoperta  se  non  fosse 
noto  abbastanu  il  valore  del  Dott  Poggi. 

£  sa  questa  membrana  aracnoidea  deiP Arnold,  o  Idiacoroiride  del 
poggi  noi  pure  abbiamo  fatto  non  poche  investigazioni  sugli  occhi  del  bue  » 
del  montone ,  dei  conigli ,  e  dei  gallinacci ,  e  francamente  diciamo  non  es- 
serci avvenuto  di  trovare  che  una  lamina  cellulosa,  che  raccomanda  la  co- 
roide alla  sclerotica ,  e  l'abbiamo  veduta  cominciare  e  distendersi  dal  lega- 
mento ciliare ,  o  dal  sena  venoso  dell'Ovio  e  del  Ruischio  come  dice  l'Ar- 
nold, e  spandersi  e  finire  all' indietro  senza  alcun  determinato  confine. 

(mi  il  chiariss.  Prof.  Torresini  ci  assicurava  cbe  anco  nell'  occhio 
umano  si  pub  trovare  una  lamina  cellulosa,  la  quale  non  gli  pare  avere  la 
natura  e  la  struttura  di  vera  membrana* 

Non  pertanto  quell'esimio  professore  ha  in  animo  di  £ir  nuove  inda- 
gini ,  lo  che  (aremo  noi  pure ,  colla  speranza  che  ci  avverrà  di  trovare  non 
una  falda  cellulare,  od  uno  di  que'  cuscinelli  celluiosi  cui  piacevasi  di  no- 
minar tali  lo  Scarpa ,  ma  veramente  :una  nMmbrana  >  la  membrana  cioè  sie- 
rosa del  Poggi,  ciò  che  faremo  certamente  noto  assai  di  buon  grado  in 
questo  Giornale. 

La  membrana  dell'umor  acqueo,  fino  a  che  v'ha  nel  feto  la  mem- 
brana pupillare ,  forma  un  sacco  senza  apertura.  Essa  si  lacera  dappoi  quan- 
do'formasi  il  vano  della  pupilla,  ma  non  s'estende  la  meinbrana  dell'acque* 
alla  camera  posteriore. 

Ci  send>ra  che  l'opinione  dell'Arnold  non  convenga  con  quella  deUo 
Soemmering,  il  quale  crede  esser  piuttosto  la  membrana  pupillare  il  pro- 
lungamento semplice  dei  minutissimi  vasellini  dell'iride. 

La  coroide  è  la  membrana  vascolare  che  tien  luogo. nell'occhio  della 
pia  madre  nel  cervello.  Essa  è  formata  da  rami  vascolari  sopraj^osli  gli 
uni  agli  altri,  che  nella  intema  (accia  sembrano  solamente  ait^iosi,  nel- 
fèstema  venosi  {i^asa  vorticosa)^  e  tra  l'interna  e  l'esterna  altri  i^mi 
vi  sono  misti  insieme  4'arterie  e  di  vene.  Il  tessuto  cellulare  che  gli  lega 
forma  al  termine  della  coroide  il  legamento  ciliare ,  che  non  ha  la  pivi  lon^* 
takia  somiglianza  ad  un  ganglio ,  e  Testremo  del  tessuto  vascolare  al  di  sotto 
del  legamento  ciliare  forma  il  corpo  ciliare,  che  si  piega  all'  indietro  verso 
la  apsnia  del  cristallino. 

Le  injezioai  mostrarono  essere  i  processi  ciliari  prodotti  vascolari ,  ne 
si  trovò  in  loro  mai  alcun  nervo. 

L'iride  è  una  membrana  che  non  è  la  continuazione  della  coroide. 
Essa  è  formata  d'una  sola  lamina,  ed  è  un  intreccio  di  vati  e  d'estieinità 
nervose.  Niuna  fibra  muscolare  potè  scoprire  in  essa  l'Arnold  ;  egli  r%uarda 
i  movimenti  di  dilatazione  e  contrazione  come  ugualmente  attivi. 

La  retina  sembra  al  microscopio  (ormata  di  piccoli  globi  tenuti  .tiu»t 
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ulti  da. Ola  sostanxa  lemifliiida.  La  naccUa  gialla  i  il  prodotto  dell' aùme 
dei  raggi  laminosi. 

UJbramen  centrale  si  Tede  cottantewente  nel  feto  e  nel  neonato. 
La  sostanza  del  nervo  ottico  e  continua  senxa  intemnìone  alcnna  colla  so- 
slama  della  retina.  La  quale  opinione  dell'Arnold  non  è  qnella  che  hanno 
alcuni  Fisiologi  francesi ,  e  lo  stesso  Magendie ,  intorno  alla  qnal  oosa  noi 
non  possiamo  esporre  nilk  in  contrario  al  slg.  Arnold,  avendoci  sempre 
e  costantemente  sembrato  di  vedere  la  retina  come  la  stessa  sostanxa  dif- 
fusa del  nervo  ottico. 

Il  Dott  Arnold  non  sogna  di  vedere  vui  sanguigni,  che  dalle  capsule 
vadano  alla  lente,  e  crede  che  il  cristallino  assorba  ed  esali  dì  continuo 
l'umore  del  Morgagni  che  le  capsule  preparano ,  e  nel  quale  esso  nuota, 
e  di  coi  è  nutrito. 


Del  modo  di  BICUPERARn  LAVISIONT  B  dello  RISTABILIIOrro  DBLLA 
MEDESIMA  ice'  CASI  DI  STAFILOMA  E  DI  OPACITÀ  INCURABILE  DBLLA  GOB- 
NEA,   DEL    DOTT.    NiMMO    (l). 

Tale  k  il  pomposo  titolo  che  fa  che  avidamente  si  legga  ciò  che  pro- 
metfonci,  e  che  poi  non  ci  sanno  attenere  i  Giornali  su  questo  interessan- 
tissime argomento.  Non  è  che  noi  non  lodiamo  a  delo  tutti  gli  studii  e  gli 
sforzi  che  si  £inno  da  Medici  e  Chirurgi  oculisti  per  ridonare  all'occhio  il 
senso  perduto ,  qualora  però  essi  sfoni  sieno  tali  da  non  sgominare  la  sa- 
lute dell'ammalato,  ma  ci  sembrano  iounodeste  queste  ampollose  promesse 
alle  quali  si  può  dire  —  Ruid  tanto  ferent  hiatu? 

n  Dott  Nimmo  stampò  nel  Giornale  di  medicina  di  Glascow  una  dis- 
sertatione,  colla  quale  si  studia  di  darci  un'esatta  idea  di  ciascuno  de'  m^^ 
lodi  tentati  dai  Chirurgi  alemani  nei  casi  di  stafiltma  e  d'opacamento  in- 
curabile della  cornea,  onde  si  possa  fare ,  dice  l'autore  inglese,  di  questi  rnp 
todi  quel  conto  che  meritano. 

Tre  fatta  d'operazioni  furono  poste  a  campo  in  tali  circostanze.  La 
prima  consiste  nel  tagliare  e  portar  via  una  porzione  dell'iride  aderente 
alla  faccia  posterior  della  cornea.  La  seconda  nel  formare  una  pupilla  arv 
tificiale  nella  sclerotica.  La  terza  nel  recidere  affatto  la  cornea  già  opaca 
ed  una  innestarvene  trasparente  togliendola  agli  animali  delle  classi  inferiori. 

Il  Dott  Ammon  Oculiste  di  Dresda  propose  la  prima  di  queste  ope* 
razioni  nel  caso  di  stafiloma.  Iir'tal  circostanza  fattasi  una  punterà  nella 
cornea  o  nella  sclerotica,  s'introduce  nell'occhio  un  uncino  (probabilmente 
quello  di  Graeffe  )  a  qualche  distanza  da  quella  parte  di  cornea  che  ri- 
mane ancora  la  piìi  trasparente,  s'impunto  l'uncino  nell'iride  e  graffiando 
si  squartia  e  si  separa  dalla  cornea  una  porzione  d'iride  pili  o  meno  gran* 
de,  a  fine  che  si  ottenga  nno  spazio  possibilmente  lucido  di  cornea ,  e  Tam- 

(i)  Archi vn  géwfrale»  it  Mé4ecÌM  eie  Tomo  111.  —  Estmtto  critico. 


Digitized  by 


Google 


X83 

*  nahto  te  non  giunge  tt  godere  della  Tisione,  poiia  almeno  dhlingnere  nw» 
glio  la  loce. 

In  tre  casi  il  Dott  NimnM  sperimentò  questo  nodo  d'operaùone  pro- 
poste dal  prof.  Ammon.  In  nn  caso  esso  fo  inutile  solamente,  nell'altra 
SBScitò  nna  cronica  infiammazione  a  tale  die  la  cornea  rimase  più  opac» 
cbe  prima  non  era. 

Nel  terzo  ad  onta  die  l' indiriduo  fosse  assai  gioitane ,  die  dopo  la 
epensiotfie  siasi  usato  ddla  cura  efficace  risolvente ,  colla  tintura  di  iodio  ec 
l'ammalato  parti  dallo  spedale  che  non  aveva  già  ricuperato  la  vista ,  ma 
sembrava  9  secondo  che  ne  dice  il  Dott.  Nimmo,  che  distinguesse  un  po'  me- 
glio la  luce. 

Il  Giomal  francese  nel  dard  conto  delle  tre  operazioni  del  Dott  Mim* 
mo,  e  della  loro  riuKita  conchiude,  che  un  tale  risultamene  ci  deve  ina- 
nimare ad  ulteriori  esperimenti. 

Ora  noi  domanderemo  a  qnd  Giornale,  se  questo  possa  dirsi  ristabi- 
limento dì  vista ,  e  se  qoe'  giornalisti  s'accontenterebbero  d'  un  tale  rista- 
bil^ncnte  nd  caso  eh'  essi  fossero  il  soggetto  delle  operazioni  del  Dott 
Nimmo. 

Ma  su  questo  primo  metodo  operativo  basterà  il  dire  ch'esso  non  può 
praticarsi  che  nella  dfcestanza  in  cui  lo  stafiioma  sta  pochissimo  prominen- 
te, che  l'iride  sia  poco  o  nulla  attaccata  alla  £icda  posteriore  della  cor- 
nea ,  ciò  die  non  può  mai  conghietturarsi ,  che  l'occhio  sia  in  istato  di  lo- 
dévole salote  e  la  cornea  per  qualche  tratto  sufficientem^te  pellucida.  In 
egn'altro  caso  è  assolutamente  irragionevole  ogni  tentativo,  e  noi  saremmo 
certamente  assai  riguardosi,  per  non  dire  adatto  ritrosi,  a  lasdard  condurre 
a  simili  sperimenti. 

La  seconda  maniera  d'operare,  •  a  dir  meglio  di  sperimentare,  fu  im- 
maginata da  Autenriedk  €ouiste  una  tale  operazione  nd  praticare  nna  p»» 
pilla  artificiale  nella  sderotica.  Dd  quai  modo  operativo  fece  prova  il  pri- 
mo Antourieth  con  apparente  successo  nei  gatti.  Il  Dott  Miller  ckiruif^ 
allora  ndl'  ospitale  ottolmologico  di  Reusberg  fu  il  primo  che^Ja  praticò 
nell'uomo.  Dicesi  che  in  appresso  anco  ilBeer,  l'Hirnlj,  Guthriel^  qual- 
che altro  ne  abbiano  fatto  alcun  tentativo,  ciò  che  fece  anco  piii  vMte  il 
Dott  Ammo»,  e  il  prof.  Ulmann  di  Maibonrg. 

La  pupilla  artificiale  neUa  sdesotica  suol  praticarsi  dal  Dott  Ammoa 
nel  modo  seguente.  Fatta  sollevare  la  palpebra,,  e  tenuto  Toediiofimato 
verso  il  naso  mediante  un  undno ,  con  un  coltello  df-caiacatta.  tagliò  a  se» 
micerchio  la  congiuntiva  presso  a  quel  bofdo  della  cornea  che  riguarda  le 
tempie.  Gol  mezzo  di  £irbid  curve  partendo  dai  due  lati  estremi  dd  ta- 
glio semidrtolare  della  congiuntiva  si  lece  della  congiuntiva  stessa  un  lembo 
dal  davanti  all' indietro,  lembo  che^ooUevato  si  tenne  da  un  assistente  col 
mezzo  4li  finissime  mollette^  Allor»  con  un  coltellino,  che  ora  il  Prof.  A»- 
maa  vuol  chiamar  sckrotomOf  nel  luogo  che  corrisponde  alla  base  dd  lemr 
bo  già  (atto  della  congiuntiva,  trapassa  la  sderotia,  e  conduce  poi  il  ta- 
|Kento  a  (are  un  lembo  nella  sderotica  stessa,  presso  a  poco  a  qfkd 
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«MI  cai  il  tigli»  b  metà  della  cornea  naU'operaxioné  dello  stafilona.  For- 
mato cosi  questo  lembo ,  col  meno  d'opporlUM  forbici  cunre  se  lo  recide 
alla  soa  bue,  allo  stesso  modo  die  si  rtdde  la  cornea  nello  stafiloma. 

Se  non  cbe  in  qvesta  operaiione  la  forma  dell'apertiira  deve  riusdre 
piattosto  qvadrangolare  cbe  rotonda.  Nello  stesso  mentre  cbe  si  taglia  la 
sclerotica  si  taglia  del  pari  anco  la  membrana  coroide ,  cosiccbè  sollefando 
il  lembo  della  sderotica  si  vede  attaccato  alla  feccia  intema  di  qnesta  il 
kmbo  già  fatto  della  coroide ,  il  qnak  vicn  reciso  dalle  (orbici  corvè  ed 
lembo  della  sderotica. 

La  congSmitiva  cbe  si  teneva  sollevata  dall'  assistente  i  posta  imme- 
diatamente snlla  nvova  apertura  onde  nasca  T  anione  e  la  cicatrice  il  più 
presto  della  ferita  deUa  conginntiva  stessa,  cbe  deve  servire  a  lattenere  gU 
«morì  dell'occbio. 

Compitasi  così  l'operatione,  Toccbio  si  medica  colle  sole  applicaaioni 
d'acqua  fredda  onde  impedirne  l' infiammaiioiie. 

Dicesi  cbe  l'anmuhto  poco  dopo  l'operauone  poteva  distinguere  nn 
oggetto  volnminoio  e  i  movunckiti  della  mano  die  passavagli  innansi  al- 
l'occbio. 

Questa  è  la  descrisione  esalta  e  minuta  dell'atto  operativo.  Non  è  a 
dirsi  dell'emorragia  cbe  avviene  al  tagliarsi  della  ccmgiuntiva,  e  più  ancora 
della  coroide,  non  dd  dokre  cbe  rende  l'ammalato  indodk,  a  tele  cbe  nei 
tormentosi  movimenti  di  esso^  accadde  al  Dott.  Ammon  di  vedere  a  vuotarsi 
Focobio  del  cristallino  e  di  gran  parte  dd  vitreo.  E  questi  sono  i  prind- 
pali  acddenti  cbe  accompagnano  l'opeiaaione ,  dopo  la  quale  comindano  a 
(arsi  gonfi  4  margini  deUa  ferite,  d  inioppano  di  sangue,  e  ne  avviene  ai 
quinto  -od  al  sesto  giorno  la  snppnrasione. 

La  fenna  ddl'^pcrtoia  da  quadrangolare  cb'era  da  prima  d  (a  allun- 
gate e  circolare. 

n  lembo  ddla  conginntiva  d  raggnma  e  non  copre  più  per  intero 
far  fatte  apertura.  Se  non  die  avviene  cbe  poi  gradàUmentesf  corrugbi  la 
piaga,  e  cbe  ma  membrana  bianca  ed  opaca  la  dùoda. 

n  Dott  Ammon  d  dà  anco  lo  stato  ddl'occbio  quak  d  lo  vide  dopo 
un  imno  daccbe  aveva  soggiaduto  aU' operanone.  U  globo,  die'  egli,  eri 
meno  grosso  cbe  avanti  l'operaiione.  Il  luogo  in  cui  s'era  praticate  la  pu- 
pilla presenteva  una  cicatrice  allungata,  d'aspetto  affatto  naturale  e  coperte 
dalla  congiuntiva,  la  quale  in  questo  ponto  era  niente  più  injetUte  cbe 
essa  veggasi  comunemente.  La  sendvità  alla  luce  non  sembravi  si  fosse  né 
accresciute  né  diminuite. 

Due  storie  d  si  recano  di  queste  operadoni  fatte  dal  professor  Am- 
mon, ed  ma  tene  dal  pcot  Ulmann  di  Marbonrg,  una  delle  qudi,  di- 
cesi, che  abbia  accresdvto  all'anupudato  la  percesione  della  luce. 

Ma  se  vogliasi  alcun  poco  pensare  alla  gravìèna  dell'operaxione,  alla 
lente  della  coroide,  alla  perdite  di  sostsikiia  di  queste  membrana,  ai  taglio 
e  dei  processi  e  dei  nervi  cigllari ,  al  vuotemento  degli  nmon  ddl'occbio , 
alla  facile  proddenxa  del  vitreo  e  della  'retina  stessa,  è  arduo  a  concepirsi 
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cmne  possi  trovani  aknit  utSft  da  simili  opecaxioiii,  «  tomt  VaUnano  «4 
«siere  indrvidai  che  vi  si  soltdpoitgaiio. 

Il  Dott.  AaiiBon  propose  aaco  di  modifieiK  rapertnone  a  fine  d'ot- 
leaere  sua  dcatrìoe  lucida  dtmpetto  idh  ^lalc  Boa  liiise  tocca  la  coD^mili- 
fa.  '  Perciò»  innugiiiò  dt  sooitere  per  (|addbe  tcatto  «a  ago  a  boidì  tagli«iit* 
Ira  k  «songTBBtifa  e  la  sdtrotica»  e  fare  il  taglio  e  rapertma  nella  sd»- 
relita  im  po'  più  airi»di>elro  dal  luogo  ia  coi  si  poiotiè  coU'ago  tagliente 
tra  h  sdevotica  e  la  congiaiUra^  poaendo  boa  iMnle  di  aoa  ferire  la 
coaglwitiya  stessa  dirimpetto  alla  papilla  artificiale.  Il  qnal  laetodo  opera-' 
tivo  non  fa  mai  posto  in  opera,  aè  b  sarà,  poidiè  afflitto  iaipossibile. 

In  altro  modo  il  Dot^  Warxer  avrisò  di  modificare  Toperasione  già 
modificata  daU'Ammon,  o  estuerebbe  il  Woner  .meglio  opportuno  di  ta- 
gliare come  a  foglio  una  lami  nella  della  cornea  nel  luogo  oy'essa  trovisi 
aMBO  opacata,  laMÌaado  questa  laMaincHa  attaccata  alla  ooraea  per  metzo 
d'uà  p^uncolo,  come  suol  (arsi  della  cute  nella  rinoplastica.  Fatla  poi  1» 
papiHa  artificiale  nella  sdevotica  se  ne  copre  l'apertara' colla  lamiaella  della 
cornea  y  cbe  si  tÌMie  applicala  aif  apertura  aMdiaate  una  fiaiasima  cocttura^ 

Veramente  la  speraasa  che  la  laminella  della  cornea  possa  unirsi  inf 
organico  legame  coHa  sclerotica,  cbe  possa  per  sopra  pia  ooasenrarsi  anco 
trasparente,  eccede  nd  Dott  Wurxer  i  limiti  d'ogni  speraasa. 

MoB  si  dica  ddl'atlo  operatilo  il  quale  a  nostro  avviso  dovrebbe  rtu-« 
sdre  difficilissimo  sul  cadavere. 

La  tena  maaiera  con  cui  il  Gioraale  francese  d  insegna  a  ricape- 
rtrt'  la  vista  nel  caso  di  slafiloffla  o  d' opacaoMato  incurabile  della  cornea 
si  è  quella  tentata  dal  Reisinger  negli  animali  (e  sempre  invano),  d'iane^ 
sUffe  cioè  una  cornea  trasparente  nel  hrogo  dela  cornea  opacata.  Il  Dott 
Dieffienbacb  invece  consiglia  '  dì  fisre  attorno  alb  cornea  modbosa,  o  a  dir 
meglio  nella  congiuntiva,  un  taglio  circolare.  In  esso  taglio  quindi  »'  incat 
stra  «  si  innesta  la  'cornea  d'un  mafaie  e  la  vi  ti  tiene  cudta.  Se  avvenga 
cbe  la  nuova  cornea  s'uaisa  all'occhio  ammalato  con  sufficiente  orgaìiica 
coesione,  e  si  mantenga  trasparente,  dlora  fattasi  una  paatora  ia  questa 
eomea  sovrappósta,  attraverso  alla  stessa  puntura  si  tag^  e  si  porta  vìa 
una  parte  deUa  sottoposta  cornea  opacata ,  e  così  apresi  il  varco  alla  lucet 

Come  non  può  certamente  ttegarsi  cbe  molto  ingegnoso  sia  il  metodo 
dd  Dott.  Dieffenbacb ,  e  che  straoidiaanamente  bella  ne  riuscirebbe  l'ope* 
ratione,  co^  siamo  certi  ch'essa  falKrà  ad  ogni  prova. 

Il  sig.  Flarer,  chiarissimo  professore  d'oculistica  nella  R.  UniversiUi 
di  Pavia,  d  ha  con  una  bella  e  importante  dissertazione  mostrato  in  quali 
casi  di  atafikma  tomi  utile  la  pupilla  artifitialr,  ed  egli  ha  trattato  un 
argomento  cotanto  interessante  in  modo  così  dotto  ed  erudito  da  non  la» 
sciarci  desiderar  A' avvantaggio. 
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'  Nt;oYi>  stRim Birro  m  L^ontAfioirt  dbixa  catakatta  ,  dbi  t lanom 

DOTT.    BBRGBOlf. 

B  tig.  Bergèon  »Mefom  é^mmae  iella  Reale  Aceadeoiia  di  Medicina 
di  Parigi  an  diioto  itnittettt»  da  ena  lai  4ii?fiitalo  per  operare  la  cata** 
fam,  e  cMaaiato  Rediaalara.  L'apctasione  poi  che  ti  fa  c«i  qaetto  booto 
ttmmeiito  BOh  et  Yieiie  decritta ,  aa  tdameate  ai  sa  che  dal  tig.  Bergeoa 
la  ti  dice  Rediiiaaioiiè  eapitloJenlicolaf*.  Il  Doit  Veipeaa  lette  a  none  del- 
TatteaiUea  die  aTeta  8  carico  di  poftarae  giadiiio,  che  lo  ttraneoto  te»- 
bra  offrire  a  priori  qaalclie  taalaggio  togli  aghi  che  t'otaao  comaneaMBle, 
an  che  w»  v'-hamio  ancora  fatti  che  h>  diiaottrìno. 


€LtirtCA  DKIXO   tPCDALC  OTTALWOLOGICO  DI  BimMiiro«AH|  imt  PaOPBS- 
SOaS   HiDDtBMOBB   (t). 

Anco  in  Inghilterra,  «icco«e  da  gran  tenpo  t'adopra  in  Aleaipgna^ 
toninciano  i  profettorì  d'Ottalmologia  a  pohUicar  colle  tlaaipe  i  protpelti 
(Sinici  delle  malattie  oculari.  Forte  in  Italia  primi  affiilto  comparrero  qad- 
li  del  Ghiarittimo  Profestor  Tomtini ,  i  quali  per  etterti  dapprima  ttaai* 
pati  ia  on  Giornale  che  non  era  ptv^riamente  da  ciò,  non  ebbero  quella 
luce  che  meritarano.  Quetta  lodevole  eattumuua  di  br  pubblici  i  Clinici 
rituhamenti  è  ben  degna  d'ettere  oTunque  imitata. 

n  Prof.  Inglete  tig.  Middlemore,  dopo  airer  etpotto  il  numero  delle 
principali  malattie  oculari  che  furono  trattata  neirotpitale  oculittico  di  Bnr^ 
mingfaam  dal  i.^  mano  al  3i  dicembre  i83i  »  dopo  aver  mottrato  die  le 
BulaUie  tcrofolote  vi  regnano  attai  frequenti ,  osterva  che  non  v'ebbe  quati 
Inai  tettimana  in  cui  non  abbia  veduto  qualche  ragazso  pili  o  meno  offeto 
dal  vajnolo  nell'organo  della  vitioae. 

tt  pili  tpetto  la  malattia  (dice  egli)  non  è  che  una  puttula  vajuolota 
die  appar  tulla  cornea  o  nd  mentre  tlctto  «he  e^lode  il  vajuolo  alla  eut^ 
od  anco  allora  die  dalla  cute  tcompare. 

Quetta  puttula  prende  origine  da  principio  nella  coitgiantiva  della  eor- 
nea  ed  ha  la  figura  d'una  piccola  macchia  biancastra.  La  cornea  per  un 
gran  tratto  è  preta  potcia  da  infiammazione,  e  fino  per  entro  a  tutte  le 
tue  lamine,  fra  le  quali  ti  versa,  e  nelle  quali  rittagna  un  umore  latteo*» 
glntinoto ,  che  a  mano  a  mano  diffuso,  forma  potcia  una  macchia  circolare 
bianca  esteta  più  o  meno. 

La  compreuione,  dice  l'autore,  che  questo  fluido  ttagnante  etercita 
tdle  laminelle  della  cornea.  Ci  che  venga  astorbito  il  tetsuto  medetimo  di 
quetta  membrana,  che  perciò  assottigliata  ceda  aHa  fona  dMmpuko,  che 
ne*  cati  piìi  gravi  t*etulceri ,  e  che  ti  produca  perfino  lo  ttafiloma. 

E  qui  ci  avvita  il  Doti.  Middlemore  che  al  primo  apparire  ddla  pu« 

{%)  RdttloM  olnUa  dU  /«vm/  ITitfMrsrf  et  MéomOtitt  it  Mté$cim  H.  i68»  i833,  e  oilict- 
■«le  riferita. 
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ttoitt  talla  Comes )  egK  instHk  adi' occlrio  là  tiatvn  d'oppio  itmoai  *cdl 
qoal  rimedio  egli  pensa  d'impedire  lo  STÌlnppo  completo  del  morbo. 

n  Dott  Mìddlemore  a  nostro  avr^so  fa  errato,  in  primo  luogo  nel 
non  distingnere  esattamente  la  postula  dal  verianMBto  glatinoto  biancastro 
che  ATvieM  tra  le  laminelle  della  conaea,  Tersaaoito  cbe  è.ben  altra  coaa 
che  ona  raccolta  df  pas,  come  snona  chiaramente  la  parola  piutvla. 

U  versamento  biancastro  fra  lamina  e  lamina  della  cornea  lo  ckia- 
mano  gli  ottalmoiogi  albugine;  se  sia  inrece  di  pas  b  dicono  pustula.  E 
questa  semplice  distinsione  ci  gaida  non  poco  a  yedere  il  grado  della  ma- 
lattia oculare ,  V  intensità  della  flogosi ,  o  la  conirtnienza  dei  mesi  da 
applicarsi. 

Chi  non  avvisa  tosto  che  Talbagine  ci  indica  il  grado  dell'  infiammai 
zione  minore  di  queUo  che  ce  lo  mostri  la  pustula? 

Chi  non  conosce  sconsiglialo  il  partito  sì  nell'uno  cbe  nell'altro  caso 
di  dar  mano  alla  tintura  vinosa  d'oppio,  al  laudano  e  agli  altri  farmaci 
stimolanti,  anco  nella  circostania  in  cui  v'abbia  la  flogosi  mite  accompagnata 
-  da  semplice  albugine  j  per  V  evidente  pericolo  eh'  ella  non  salga  a  grado 
pia  intenso ,  e  dia  invece  per  esito  la  postula ,  1'  ulcera ,  e  perfino  Io 
stafiloma  ? 

In  secondo  luogo  ci  sembra  errare  il  Prof.  Middlemore  quando  opipa 
essere  il  versamento  latteo-gelatinoso  sempre  indiiio  di  futura  infiammaaio- 
ne ,  anzi  ben  molte  fiate  l'albugine,  non  essendo  che  l'esito  dell'  infiammar- 
«ione,  ci  indica  esser 'dessa  al  suo  termine.  Ed  è  in  questo  solo  caso  in 
cui  l'applicazione  della  tintura  d'oppio  vinosa  impedisce  secondo  l'opinione 
del  sig.  Middlemore  lo  sviluppa  del  male,  poiché  il  male  è  allora  cessa- 
to,  e  il  rimedio  non  agisce  che  sullb  conseguenze  del  medesimo. 

Non  è  perciò,  che  si  v<^lia  dire  non  avervi  albugini  che  accompa- 
gnino il  corso  della  flogosi  della  cornea:  tali  circostanze  sono  anzi  assai 
meno  rare  di  quello  che  per  avventura  si  creda  da'  poco  esperti;  ed  è  in 
questi  casi  in  cui  un  metodo  di  cura  stimolante  od  irritante  perpetua  la 
malattia,  ed  accresce  gli  esiti  della  s^jessa;  è  in  questo  caso,  cioè  se  v'abbia 
ancora  sorda  la  condizióne  infiammatoria  della  cornea,  in  cui  fa  meravi- 
glia ai  Chirurgi  e  agli  Oculisti ,  che  non  san  troppo  di  logica ,  come  quella 
tintura  d'oppio  vinosa,  come  quel  laudano,  quei  coUiriì  stimolanti  jÌì  ir- 
ritanti che  altre  volte,  in  casi  af&tto  simili,  dicon  essi,  mostravano  una 
prodigiosa  benefica  azione,  ora  tornino  intollerabili  ed  evidentemente  dannosi. 

Perciò  sarà  della  massima  importanza,  anzi  d'assoluta  necessità  nella 
diagnosi  di  tali  malattie  lo  stabilire  con  certezza  se  abbiasi  a  combattere 
l'esito  solamente  del  male,  o  con  l'esito  il  male  stesso  a  fine  che  non. av- 
vengano funesti  equivoci  nell'applicazione  de'  farmaci. 

E  forse  questa  breve  digressione,  e  qualche  altra  che  si  propongbia- 
mo  di  fare  quando  le  nostre  forze  lo  possano,  non  sarà  inutile  a  tatti  ni 
discara  ad  alcuni  ammalati,  ai  quali  il  desiderio  e  la  speranza  della  vista 
tende  soffribiK  per  lungo  tempo  e  a  proprio  lor*  danno  le.locQicntose  w» 
plicazioni  di  rimedii  inopportuni. 
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ir  Prof.  MUEttèoMiit  icceiiBft  là  aabltia  dcflo  stafibou  lucìd».  della 
cornea  (  coroca  conica  )  in  ana  giurane  neUa  qnale  ogni  aura  tornò  afiatto 
ittiitih.  La  cornea  dell'  occhi»  tinistio  era  della  nataral  trasparenxa  »  ansi 
b  ponione  di  qaesta  nMmhrana  cke  sporgeva  all'infoori  era  di  sembianza 
cristallina  brillante.  D  sommo  d'essa  Tcdevasi  leggermente  stiacciato  e  come 
sfregato  e  logoro,  ma  non  opaco.  La  TÌsione  in  qnest'occhio,  s'era  (atta  a 
grado  a  grado  torbida  ed  abballata,  e  quando  l'ammalata,  guardata  con 
^acst'occkio  solo  parevanle  moltiplicami  gli  oggetti. 

Ella  non  pati  mai  qaasi  d'alcun  dolore  né  d'alcuna  molestia  nel  globo 
dell'  occhio ,  nel  quale  mdto  meno  soffrì  d' alcuna  lesione  né  di  grave  in- 
fiammasione.  Solamente  erasi  data  da  qualche  tempo  all'assiduo  lavoro  del 
cucire  in  cose  finissime  al  chiaro  del  lume  artificiale. 

La  cura  consistè  in  un  yesdcatorio  applicato  due  volte  in  ciascuna,  set* 
timana,  e  quando  jdle  tempie,  quando  suUa  fronte  presso  al  sopracciglio 
dell'  occhio  ammalato.  Si  usò  alla  sera  d'  una  leggera  soluzione  di  nitrato 
d'argento,  d'una  dieta  severa,  e  si  tenne  l'alvo  umsso  ed  obbediente,  come 
Focdiio  ad  un  perfetto  xiposo. 

Si  tentò,  ma  senxa  alcun  successo,  il  trattamento  raccomandato  da 
Guthrie,  doé  la  cura  emetico-purgativa.  L'autore  dice  che  qualche  volta  gli 
nusd  di  vedere  che  un  settone  alle  tempia  arrestasse  i  progressi  del  male , 
ciò  che  noi  non  possiamo  passargli  buono  cosi  di  leggieri. 

Che  se  ci  si  domandasse  ora  in  che  stia  veiamente  la  condiiione  pa- 
lokgica  dello  stafiloma  lucido  della  cornea,  noi  noi  potremmo  dire  con  slcu- 
vezu,  né  altri  ce  ne  potrà  acagionare,  poiché  l'ignorano  affatto  con  noi 
i  più  celebri  maestri  dell'arte. 

Siccome  il  Weller  pensa  non  esservi  in  qqesta  malattia  ninna  trac- 
cia d'infiammaiione,  così  avvisa  ch'essa  dioasi  a  torto  stafiloma  lucido  della 
cornea,  al  qual  nome  egli  sopperisce  con  un  altro  a  creder  nostro  peggio- 
re, qual  si  é  queUo  di  prcpulsione  conica  della  carnea^  poi  di  cornea 
conica. 

Abbiamo  ferma  in  animo -la  verità  sempre  osservata  dai  pratici  in  que- 
sto morbo,  e  singolarmente  dal  Cooper,  che  cioè  dopo  qudche  volger  di 
lempo  la  cornea  sì  opaca  ^  che  in  essa  avvengono  macchie  alboginose,  che 
tutta  si  diffnide  tra  lanuna  e  lamina  di  un  umore  glutinoso  biancastnv.e 
che  finalmente  si  esulcera  e  scoppia,  ai  quali  sinistri  risultamenii  non.  coup 
duce  altro  che  l'infiammasione;  laonde  il  concetto  all'opinione  del  Weller 
in  noi  è  pochissimo  o  nullo,  e  abbenchè  vogliamo  concedere  non  esser  il 
prindpo  del  malo  che  fono  un  lento  accrescere  ddla  ve»etaaione  della  cor- 
nea ,  pure  crediamo  fermamente  che  sia  essoi  il  primo  leggerimirao  grado 
di  quella  flogosi  die  in  appresso  costituisca  la  vera  natura  del  male. 

Noi  siamo  d'avviso  che  VHypertroMa^  comeae  dell'Adams,.  che  l'Z^- 

,  perkercUosis  dell'Himlj  ci  dicano  qualche  cosa  che  non  sia  longe  dal  vo- 

BO4  Infetti  non  sembra  improbabile  che  anco  la  CMrnea  possa  mostrarci  una 

vegetazione  speciale  e  moiboBa  nel  suo  tessuto,   come  talora  in  alcune  aU 

~  tie  parti  del  corpo  si  osserra.  accadere*  £  ^arc  a  noi  inverosimile  aflatto^ 
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h  fona  poètecioR  ivpcBaite  M'mbot  u^wf  uMUigo^H  àil  W«re  ^  o  là 
rottola  Mi'  intcnia  nenAnu  idi*  vmm  ic^MO  età  iiporgc sia  ddk  Uk 
nlae  cilmie  delia  «onca,  rottota  e  tporgena  cagianaU  dalla  bidente 
contraiioBc  dei  muicdi  antagamittici  dall'ecckii^  cmn  arrivò  a  Mffom  U 
Rowlcj. 

Lo  ftafilaiu  incido  dtlla  «onwa  k  talora  toIaU  •  comico»  talora  p4iy 
siale  ed  iafonw,  talora  centrico^  talora  anco  in  aicuM  de'pwMì  della  iv* 
perficie  della  cornea.  Può  cogliere  wm  ed  anbedae  gli  occki  ;  oiaaiaai  piìi 
frequente  atiai  nelle  donne  »  e  pvò  tal  iata  qnesu  Malattia  ginnta  ad  nn 
certo  grado  di  tvilippo,  rimanersi  da  akeriorì  progiciai. 

Inutile  qnatl  afiatto  rimcì  la  pvntnra  della  cocaea  e  il  Tnotanento 
dell'acqueo  proposto  dal  Ware,  dunosi  lonatano  t  eoUirit  d'oppio,  di  croco 
e  di  tabacco,  e  si  credono  ntili  piattosto  i  derivattri»  la  cara  generale  at^ 
temperante,  i  eoUirii  leggermente  astringenti,  ma  non  v'ka  coaa  pin  in* 
certa  dell'cScacia  di  qnesti  rimedii,  ci  avvisa  il  Lawrence. 

Talvolu  s'è  con  vantaggio  tentala  la  Reclinasione  del  cristallino  coHa 
Cheratonissi  onde  rimediare  all'estremo  grado  di  mio]^  cagionato  dalla  co* 
nidtà  della  cornea. 

E  qneste  sono  le  podie  cose  die  stilo  stafiloma  Incido  della  cornea 
ci  caddero  a  cosi  dir  dalia  penna,  ed  ora  torniamo  tosto  al  ptospetto-Ow 
talmonosografico  del  Pro£  Middlemore,  il  qnaic  ci  vorrd^  far  credere  il 
solfato  di  chinina  nn  rimedio,  a  così  dire,  speciico  nelle  malattie  scrofolose 
della  cornea,  dell'  iride  e  della  membrana  dell'umor  ncqneo,  qvando  qneste 
malattie  tengano  alla  costituione  scroblosa  dell' individoo.  Se  non  die  il 
Sig.  Gutbrie  ha  pnbblicamente  dichiarato  nella  Revne  medico-chimgial,  che 
non  si  verificarono  all'ospitai  di  Westminiter  t  bei  miracoli  dd  uìbio  di 
chinina  cantati  dal  Dott  Middlemore. 

In  na  caso  d' idrottalmia  per  morboso  accreKiment»  del  vitreo  odcb 
Tacqvoo,  dopo  aver  osato  in  vano  il  professore  inglese  di  varii  rimodii»  t 
della  puntura  dell'occhio  che  apportava  appena  nn  momentaneo  awantag* 
gio,  pensb  miglior  consiglio  essere  il  tagliare  va  disc»  detta  cornea  del 
diametro  pvcsso  a  poco  d' on  picciol  pisello.  Tosto  l' amor  acqaoo  ed  il 
cristallino  fnroao  spiati  eoa  fona  attraverso  all' artiisiak  apcrtan  e  il  do- 
lore cassò.  Noa  pertanto  il  Dott  Bfiddlcmore  team  questa  <^peraiioat  cs- 
«cr  non  piii  otile  della  pastora,  poiché  il  dobre,  benché  leggero  par  a'è 
fatto  di  auovo  seatire  aaco  affatto  dcatrinata  la  piaga,  a  segao  cb'eg|U  è 
aet  timore  di  dover  riteatare  l' operaiioae. 

Egli  è  in  questa  circostanaa,  dice  T  autore,  die  io  veggo  esser  piti 
dbo  mai  utile  il  taglio  di  un  largo  disco  di  carnea;  hewU  spesao  il  pro> 
cetto  di  Celso  ^-  ad  ìendoulae  mngrtitìtdmem  ~  (e  noa  è  veramcalt 
in  tal  caso  che  Gelso  ci  dà  va  tal  precetto)  basti  a  coadorat  a  gaarigio- 
ae  la  malattia,  e  sia  pradeato  patito  l'atleaervisi  ad  priacipSo  àA  wuit^ 
poiché  attor  qoadlo  l'occhio  è  Isrtemente  disteso,  il  U^  d'aa  largo  dn 
SCO  di  cornea  suol  essoe  accompagnalo  da  siaioau  liappo  faaesti 

L'autore  ci  avvisa  die  nk  ^li,  né  tatti  i  Piatici  pia  piaaetti  di  Bir» 
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mìàgìam  Tidm  iui  l'UiMdait  «cMptgMit  att'Unfe  delkaiAte  puU 
M  €«1»,  ciò  che  a  MI  è  uaitm  ià  oMcrarc  sdln  iifenNria  «oliai  dkK 
r ospitale  dvile  di  Padova  in  m  robafto  artlgiaiio,  cfce  BeU'aMsarca  o>«n 
pkio,  eti  4W«MtD  a&tta  csoca  per  auaarca  piò  dliti  del  f^Ao  dtU'oc- 
chioy  pokkè  fotte  le  flMad>n»e  dì  qodio  enno  ioioppate  o  rigciilf  ^ 
fiero»  e  i  oatorali  mmm  dcU'oecUo  a  taalo  ^«tità  s'accrcictvano»  cko 
la  cornea  direniTa  ogoi  giorno  pili  ditlein  e  mi  tm^  dkco  p&  laiga^  tol-t 
to  l'oeclrio  Ckovosì  a  giado  a  grado  piii  tngido  e  il  dolora  pim  tìto  ed 
atroce. 

n  lolo  taglio  f  ma  koona  parte  di  cornea  i  qaeU'onico  rivolto  cko 
neil' idrottalmia  dinimiendo,  secondo  T  ^iniono  del  profesaor  Middkaiore, 
la  fente  delT  eealaoiento  pnò  fu  cetiare  U  dislentione  dolorosa  del  globo 
e  porre  nn  freno  alla  Malattia. 

È  bene^  dice  egli,  arrtrtiie  dM  qoest'opcnsione  nea  si  dowà  prati» 
care  che  nel  caso  in  coi  ognialtso  rin^dio  stasi  trorato  a£Eitto  inotile»  che 
la  ìrisiono  sia  naila,  o  die  la  richieggono  gli  eecessiri  dolori,  ad  alloriare 
i  f  oaU  non  basti  ncj^nre  la  rìpetsta  pmtnra. 

Ma  è  strano  a  mio  credere  assai  il  sentir  consigliata  d^  Prot  Midd-t 
lettore  la  cndtora  dei  bordi  tagliati  doHa  cornea  («ne  sotare  fine)  collo 
scopo  cbe  sia  opposU  resistema  alla  pressione  ddl'  Moor  acqnéo  cbe  impe- 
disce la  dcatrinaiiono  della  piaga,  cocttara  cbe  si  aeiogUeià  o  snoier^  al- 
lora soltanto  cbe  la  dcatrice  sia  solida  e  robasta. 

Poterà  eg^i  il  Prot  inglese  iaiauginare  pim  doloroso  e  pia  bori>aro 
■Mido  di  fiivorirc  la  dcatrice ,  e  poterà  egli  oui  dard  on  piv  cbiaro  ese«- 

510  del  coioo  fi  praticbino  le  ddicate  operaiioni  d' ocnlislica  nello  ^pedalo 
i  BimHngbamf  E  per  nUan  asserisce  cbe  la  cndiara  della  cornea,  fri 
tentata  con  ottiaM  socoesso  mi  caso  di  stafiUoM  in  nn  iadÌTÌdoo,  cbe  «h 
■e  dice  egli  —i^  ne  pui  wakr  à  Bùmùtgfktm  pmtr  etre  cpéri  par 


Uso  Mia  Sùriemima  ndXamawrom. 

Fnubnente  ti  Prof.  MiddlenoiO  cbiode  il  praspeito  noaografico  o  la 
saa  disscrtaaiooc  coli* articolo:  Uso  deSa  sùricmna  ndtamauroù. 

Pare  al  Pvo£  MiddkoMro  cbe  i  Pratici^  poco  credendo  ai  ipanlaggi  ckt 
si  dicono  di  qoeslo  frmaaoo,  sentano  npognama  ad  adottarlo*  E  qncsta  ri* 
pogoanu  Vba  nei  Pratid  in  fritto.  E  fase  trorad  in  esso  qnell' etile  cbe 
si  pretendef  II  Dott  Jonson  ba  rodato  le  tante  rette  nsnrsi  della  strie* 
nina  nd  casi  d'amaorosi  e  sempre  sema  alcon  frntto,  o  abneno  senaa  at 
can  peraianente  rantaggio. 

Ila  sarebbe  il  minor  male  se  qoesto  potente  nmedio  riasdsse  oIombo 
sempre  imitile.  V'ebbero  can  in  coi  cgK  ba  iareco  poodotH  ternbiU  tS- 
fetti:  e  an  gran  nomerò  di  Pratid  ola  in  qaoata  opìaioae.  Ciò  cbe  provo 
pc^  non  emero  la  stricaiaa  alile  dccoom  «  dioe,  egli  è  cbe  fri  ia  Ingbil- 
tetia  sperimeatala  ia  paooccbi  espedali,  e  cbe  dafonqoe  essa  fii  abbaador 
nata.  Cbe  se  da  on  lato  egli  è  mestieri  star»  guardinghi  nd  dar  laogo  a 
naovr  friroMKi,  dall'altro  non  è  piadeate  consiglio  il  rigettarli  solamente 
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perchè  nóoTi,  iciiu  prima  avcifi  duMnii  tib  biUncSi  4el  lan^  e  prti-* 
dente  e^erineBlo,  e  luto  più  ui  una  Malattìa  m  cai  ogni, altro  riaMdio 
ha  finora  mostrato  incertittìmi  effetti. 

E  qui  lo  stesso  sig.  Dott  Middlemore  non  pnò  metlere  a  campo  fatti 
die  CI  dicsmo  qualche  cosa  in  favore  della  stricnina.  E  perchè  egli  il  ProL 
inglese  che  la  predia  ntile  non  ci  reca  esempi  in  cni  tale  siasi  mostrata, 
ai  malati  Y  Un  solo  caso  appena  ei  racconta ,  in  cai  airindiyidao  Ytnat» 
all'ospitale,  dopo  replicati  tentatiti  fatti  altrove  colla  stricnina,  tom^  poco» 
utile  f  essenrìsi  fermato  (le  st^aur  lui  fui  peu  utile).  Non  pertanto  al 
professore  parve  che  la  visione  dell'  amaìalalo  avesK  hen  risanato,  (touies^ 
fois  sa  vue  est  assezifien  rétablie). 

E  queste  simili  allncinaiioni ,  che  ingannarono  il  Dolt  Middlemore  „ 
queste  guarigioni  in  cui  gli  ammalati  restano  ciechi  a  Birmingham  siccome 
altrove,  queste  guarigioni,  io  dico,  »'dd>ero  coHa  stricnina  anco  in  Italia  è 
in  questa  nostra  città,  da  dove  gli  ammalati  partivano  come  partbser  djt 
Birmingham,  ciechi  cioè  a&tto  a&tto^  (mais  la  vue  assez.  Àùn  ritahlk)^ 

Ma  il  meno  male  se  V  ammalato  nulla  avesse  almeno  perduto  di  quelle 
ultime  reliquie  che  presiosa  ancora  gli  f^evan  la  perceiion  della  luce,  se 
l'occhio,  se  l'individuo  nulla  avessero  a  dolersi  dei  funesti  effetti  della strio- 
nina.  Ma  sono  già  notiuimi  i  casi  in  cui  la  stricnina  ridisse  l'ammalato» 
allo  stremo  della  salute,  alla  paralisi  degli  arti,  ed  ai  perturbamenti  delle 
facoltà  intellettuali. 

Io  non  parlo  degli  abusi  a  cui  taluno  trascorse^  io  non  pario  di  quei 
casi  inauditi  in  cui  all'ammalato  si  fecero  ingoiare  i3o  grani  di  stricnina, 
nello  spazio  di  un  mese,  non  di  quelle  guarigioni  ottenute  e  cantale  ini 
certi  magri  e  cenciosi  articolacci  che  ammoriMirono  'le  gasxette,  alle  quali 
cose  tutte  o  nulla  fede  si  dà  o  il  dispreuo;^  ma  io  parlo  semplicemente 
di  qae'  casi  in  cui  la  stricnina,  anco  amministrata  da  prudenti  ed  esperti 
Medici,  fece  tosto  sentire  una  funesta  inflnenxa  sull'organo  della,  visiono, 
e  piuttosto  che  scemare,  ami  accrebbe  la  condizione  patologica  di  qud  vi- 
scere; di  que'casi  in  cui  la  stricnina  ^plicata  al  sopracriglio  rose  per  sem- 
pre immobile  la  pupilla,  e  parlo  4>  ^(i^^  csri  soltanto  perchè  io  stesso  li 
ho  veduti  ed  osservati,  e  pia  ancora  pario  di  quegl' inCelìo  ai  quali  natura 
il  miglior  senso  rapì  e  forse  il  maggior  bene  della  vita,  che  dalla  sfac^ 
eiata  improntitudine  illusi  de'  cerretani  si  lasriano  trascinare  a  sperimentac 
farmaci  non  inutili  ma  pericolosi,  a  tentar  cure  non  dubbie  ma  oertamenr 
te  dannose. 


'    AssoRNMBirro  d'  uha  cataratta  ir  sbgotto  ad  acuta  ottalmia  ;, 

OSSERVAZIONE   DEL   SIG.    DOTT.    DaVIDDE    LuZZATO   (l). 

Abbenchè  noi  sappiamo  essere  avvenimento  rarissimo  io  scomparire  o 
il  venir  meno  della  ataratta  già  •ndnfabiamente  compita,  pure  crediamo  non 

(1)  iMcrìU  Mi  DMm§nQ  Clmsko  é MeékùiB,  Temo  Hin,  ft§^  ij3,  Vcsoia  (dicciAre)  ift^a^- 
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«liopportaiM  r  accennare   i  pochi   oenipì  dt   «(iicsta  prodigiosa  atti?iUi  di 

mtim.  Il  caso  die  prescntìano  ora  a'  nostri  leUori  non  è  né  improbabile 
né  interdsiniYle.  Ci  rineoibra  aver  vedato  anche  presso  il  chiarissimo 
sig.  Prof.  Torresini  a  Padova,  an  militare  della  R.  Gasa  degli  Invalidi , 
in  cai  sponlaneamente,  e  senaa  il  minimo  soccorso  dell'arte»  la  natura  as- 
sorbì nna  cataratta  già  bella  e  formata ,  o  forse  la  cataratta  approfondossi 
nel  vitreo  per  aé  medesima.  Certamente  si  Y}àt  con  meraviglia  non  abbi- 
sognar r  individuo  d'alcuna  operazione,  e  aver  ricuperato  la  facoltà  visiva. 

E  qualche  altra  di  tali  benefiche  straordinarie  guarigioni  della  natura 
si  ponno  leggere  nei  libri  della  scienza  ottalmologica ,  ed  é  già  noto  ai 
Pratici  il  modo  singolare  con  cui  Ferein  operava  la  cataratta ,  modo  che, 
a  parer  nostro,  chiaramente  ci  mostra  come  la  natura  sola  valga  a  Cairci 
vedere  mirabili  ià  generosi. 

Ciò  abbiamo  volato  dire,  perché  non  forse  credasi  esser  noi  di  buo- 
na fede  soverchia,  o  meno  ancora  esser  troppo  corrivi  a  fare  un  presente 
a' nostri  lettori  di  sonanti  prodigi  dell'Arte,  che  tale  non  é  questo  che 
trascriviamo,  né  per  tale  veramente  si  tiene  da  chi  ci  ebbe  sollecitati  a 
mostrarlo  in  queste  pagine» 

Possiamo  e  dobbiamo  a^ungere  solamente  essere  il  fatto  verissimo, 
e  degno  di  piena  credenza,  ed  eccolo  quale  il  sig.  Dott  Lussato  lo  scri- 
vea  egli  stesso  nel  Dizionario  Classico  di  Medicina, 

M  Antonia  Bottaglarini  del  fu  Giovanni,  nata  in  Borano,  domiciliata 
ìm  Veneiia  in  caUe  Gma  a  S.  Moisé  sino  dall'anno  i8o5,  quarantesi- 
mo secondo  di  sua  età,  com(i|ciò  ad  accusare  nell'  occhio  destro  un  offusca*- 
mento  di  vista,  che  gradataoMnte  avanzò,  finché  si  rese  manifesta  la'  cà- 
laratta ,  la  quale  fu  riconosciuta  da  pia  esperti  oculisti  a  tal  uopo  consul- 
tati e  in  Padova  e  in  Venezia*  Nell'anno  183 1  si  cercò  di  persuaderla 
della  probabilità  del  buon  esito  dell'operazione;  ma  ella  godendo  già  della 
vista  coli' occhio  sinistro,  che  conservavui  libero,  ricusò  ferma  qualunque 
operazione.  MoIU  anni  dopo,  cioè  nel  1829,  ebbe  a  soffrire  un'acutissima 
nttalmia  nel!'  occhio  ammorbato  di  cataratta,  per  cui  chiamato  a  curarìa 
ideai  approfittare  delta .  esaltata  azione  del  sistema  assorbente  per  togliere 
"h  sua  cecità,  e  senza  ommettere  i  rimedii  tutti  antiflogistici  valevoli  a 
frenare  e  vincere  J' infiammazione,  feci  uso  immediatamente  d'una  fregagio- 
ne al  sopracciglio  eon  certa  pomata  di  alomelano  e  liiorfina ,  injettando 
«eU'  ocdiìo  tratto  tratto  una  soluzione  d*  estratto  d' atropa  bella  donna. 
L' effetto  corrispose  mirabilmente  alle  mie  espettazioni ,  poiché  a  capo  di 
circa  un  mese  di  cura  ebbi  la  compiacenza  di  congratularmi  con  essa  Bat- 
iagliarini,  che  non  solo  si  trovava  perfettamente  libera  dall' ottalmia ,  ma 
eziandio  dalla  cataratta,  che  del  tutto  scomparve  a  se^o  di  non  lasciare 
éS  sé  la.henché  minima  traccia*  La  suddetta  conta  già  il  settantesimo  anno 
di  sua  età  e  gode  tuttavia  della  ricuperata  vista  •>»« 

Facile  si  potrà  immaginare  la  ragionevole  meraviglia  che  avrà  compre- 
so il  sig.  Dott  Luzzato  nel  vedere  contro  ogni  sua  aspettazione  venir  as- 
sorbita la  4ataral2a  dietro  il  violento  processo  infiammatorio;  nel  vedere  che 
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h  Mtnra  in  «odo  i»pro??!io  ed  inipcnlo  coapl  cib  Alt  Farte  eh  i 
le  «fluiu  concepirebbe  inatUe  tentare  non  cbe  innaginife;  nel  cedere  co* 
ae  sotto  recarne  dell' infiaftmiiione  le  cristidlina  be  potnto  liqneCusi  • 
sepperare,  ed  estere  poscia  assorbita,  o  conw  i  vassUini  nnirienti  k  ca* 
psok  eia  laite  se  tengano  f oando  die  siasi  corrosi  ediainrtli»  lascino  ca- 
dere (in  date  favorefoli  circostame)  le  capsnle  stesse  e  la  lenle  in  qaello 
stato  d*  atroia  »  cbe  indiretlaniente  poi  ridona  all'occhio  h  salnte  e  la  Ince. 


AmicSAziomB  dblljl  TBoniADBL  nnoMBiio  msu' m>o#iiooi  n  nitx'Bxos- 

MOSt  ALIA  <:iBCOt.ABtOlin  DBOU  VllOmi  DBLI»'  OCCHIO,  JkLLA  BUnU- 
ZIOIIB  DBL  CRISTALLIRO»  B  AD  ALCVm  MALATTIB  DI  qUBSTB  PABTI  DEL- 
L'OCCMIO.   —  MbmOBIA     DSL  aio.  DOTTOE  BoaBiOOT^SAtlT-HlLAIlB. 

(jfrvhiv.  GenéntL  de  Medicine^  Odobn  i833.> 

NeUa  priaaa  parte  l'Aoloie,  esponendo  Topiniont  de' Fisiologi  sd  co- 
me SI  feraitto  e  si  rinorino  gì'  ninori  dell' ocebìo,.  dice  cbe  il  Ribes  crede 
esalato  l'acqaeo  dai  proceui  ciliari  >  il  Petit  nvdrita  la  lente  per  iad>ibi- 
Bione,  il  BAainrille  inoiganitaata  la  cristallina.  L'A.  non  penu  aver  la 
lente  tasi  nntrienti,  né  tormarsi  U  otaratta  per  mi  processo  f  infianuna- 


Nella  seconda  pone  in  campo  la  teorìa  dell' endo^mon  ed  exosmo- 
ri  dal  sig.  Dotrocbet  Se  ti  sieno  due  flaidi  di  non  ngoal  densitii  sepa- 
rati da  vna  membrana,  affieno  secondo  il  Dntzocbet  l'endosmosi  del  lt<- 
qnido  meno  dento  Terso  il  pib  denso,  percbè  tendono  aU'e^ilìbrìo  della 
densità.  Cosi  l'umor  acqueo,  dice  Bonrjoot,  passa  attra?erso  ^  cristal- 
loide, il  Horgagniano  alla  càpsnla  posteriore  e  va  nelle  maglie  del  fitseo, 
il  fitreo  si  scarica  nelle  nunimo  fene  cbe  eootom^  la  |aloide.  Dnnqne 
secondo  il  Boarjont  gli  nBwrì  dell' occbio  sono  in  continaa  corrente  d'cn* 
dosBMMi  ed  esosmosi. 

NeHa  leru  parte  l' Antore  cerca  d'applicare  h  sna  teorica  alla  pato- 
genia  de'morbi  ocoUri  e  principalmente  della  cataratta.  Se  cangisi,  die' egli» 
h  densità  degli  «mori  dèll'occiiio,  se  motinsi  le  loro  proporsioni  deie  can- 
giar tosto  la  lofo  nalnralé  circolaiione ,  cioè  l'endosmosi  e  l' esosmosi,  per 
coi  ristagnando  skoni  nmori,  ne  dermio  nascere  le  malattie  e  specialmen- 
te le  cateratte,  le  qoali,  ripete  1'  Autore,  non  sono  mai,  per  qnanto  si 
dica  ,  il  prodotto  dell'  infiammaxione. 

NB.  jivremmo  potuto  dare  in  tfiiesto  numero  deit  jintologia  me- 
diea  urla  parte  dèlt  estMm  promesio  dMe/perA  del  Lawrmce,  ma 
ne  sdamo  dspettando  ia  traàaiione  fiutari  ot  om  m  MUano^  ^Jo»^ 
di  render  conio  e  di  qtuMa  e  di  fueHa. 
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SEZIONE  QUARTA 

TARIETA 

MOUZIB  X  8G0PRRTB  FiaiG04MBIHCHS 

Ncll'cipont  *a  carte  99  del  jprecedeate  Nanero  L  àtVi'  Antologia 
medica  la  Ten^xratmxt  media  ee,  k  €«no  nn  oquivoco  nella  coaclasione 
della  finca  finale.  Si  è  perciò  in  debite  di  rettificarlo  I  £  perchè  non  in* 
sorga  conAttione  nella  conoicensa  della  eorresione,  si  è  crèdnto  opportuno 
di  rìfin^ime  per  intiero  il  pmpetlo,  meno  te  osser?azioni  dell'  altima  finca, 
0  le  reiatìfe  dednsioni  indicate  nelh  sossegaenle  pagina  g3,  le  «pali  non 
aouMettono  remn  cangiamento^ 

Temperatura  media  misurata  col  termometro  Beaumur 
dei  mesi  di 

NoTiHBo.  DicmnB.  Gaaujo.  Fmmum*  Xamo*  Anim.  e  del  semestre 
in  intiero 

FiBENUi.     9.33.  6J57.  4-00.  5.77.*  7.1 1.  10.67.  7.16. 

Napoli.     10.00.  8.22.  644*  7-33.  8.89.  11. 11.  8.66. 

Nizza.        9.64.  7.38.  6.|6.  7.55".  8.64.  11. 11.  8.4 1. 

Padova.     649*  3.o5.  3.26.  3*5i.  7.o3«  io.45.  5.63. 

P»A.  9.02,  6.67.  5.33.  7.16.  8*68«  10.80.  .         7'94* 

BoMA.       <'*9<*  7-^3.  6.96.  7.76.  8.91.  10.84.  9.04. 

Yehezia.    6.83.  ii.3%.  ^.07.  \.i8.  6.73.  10^2.  5.74. . 


Programma  di'  un  Commentario  cMmkofarmaceutico  e  mediohpra* 
iico  sulla  natura  e  modo  d'agire  delle  sostante  epispattiche  eom* 
parativamente  considerate,  del  Dotare  Gio.  Dombhico  NAnDO  Me^ 
dico^radco  e  Naturalista  FeneziaHo,  già  Assistere  e  Ripetitore  di 
Storia  Naturate  Speciale  nella  L  R.  Vhiversità  di  Padova,  Mèm^ 
bro  ordinario  deit  Ateneo  di  Fenezia,  della  C  R.  Accademia  di 
Sdente  Lettere  ed  Arti  di  Padova  ce,  (i). 

Glie  i  Teseicatorìi  stono  mi  mcMo  lerapwitieo  n^issim^  ce  b  pcovan 
pili  secoli  d'esperìenaa;  Ae  si  aUuaan  idee  sopn  di  mi  pioponieiiale  al- 
la Ivnga  epoca  da  coi  s'adoprano,  non  Vba  bnoa  ptaiìco  che  ne  sia  pei^ 


(I)  Vm  lai  riii^iMi  aonlto  li  UifM  lalÌM  ùl  ipetfte  «■U'aiton  k  nkM  tà  aUrt  : 
rit  alk  SmtHà  UtdhmUMmtMkM  tcMUni  m  BrtiltTii  U  seUcahn  éeU* mo  «etno.  Egli  cortiiM 
«N  Migien  tvilippo  é*UM  qmaU  alVHwira  »  ptbUicà  w  Itene»  Vmim  m«bo  mIU  GipMlla  M 
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194 
suaso,  e  ciò  TÌeii  compronto.  tpeciilmente  dalle  tante  dlssìSle  circa  alla 
lor  maDiera  d'agire  esistenti  (ira  gli  scrittori  de' tempi  passati  e  degli  odìer^ 
ni.  Le  formule  vescicatorie  finora  proposte  vennero  quasi  sempre  manipo- 
late galenicamente  dal  Cmnacista,  e  per  conseguenza  in  egual  modo  dal 
Medico  amministrate,  sicché  riscossero  presso  uluno  degli  applausi,  clie 
presso  d'altri  convertironsi  in  biasimi.  Ogni  vescicatorio,  perchè  il  fuoco 
vescica ,  si  calcolò  per  lo  più  agire  analogamente  ;  pochi  valutarono  la  di- 
vena azione  sul  sistema  cutaneo  e  sull'  intero  organismo  delle  varie  sostan- 
za impiegate,  e  si  trascurò  la  considerazione  di  cento  altri  momenti,  la 
cui  alta  importanza  venne  pur  conosciuta  da  varii  pratici  illustri,  ma  giam- 
mai bene  'distinta.  Conciò  ginnsimo  fino  a' dì  nostri,  e  ad  onta  de' lumi 
sparsi  dalla  Chimica  analisi,  no  tal  ramo  di  Terapeutica  è  qual  fosse  nei 
juoi  primordi!. 

Da  una  tal  verità  penetrato  sceki  ad  oggetto  particolare  de'  miei 
ztudii  l'argomento  in  discorso,  e  passò  di  già  quasi  un  lustro  dacché  mi 
occupo  mtensamente  nel  moltiplicare  le  osservazioni  sdla  varia  natura  delle 
sostanze  epispastiche  finor  conosciute  appartenenti  ai  tre  regni  della  natu- 
ra, sui  rapporti  che  hanno  fra  di  loro,  e  sul  loro  effetto  speciale  sul  si- 
stema cutaneo  e  suU'  intero  organismo  comparativamente  considerato.  Come 
poi  le  Cantaridi  sono  il  mezzo  vescicatorio  di  maggior,  uso,  perciò  volli  fer- 
mar prima  di  tutto  su  d'esse  le  mie  considerazioni. 

Cominciai  dall'  instituire  nn'  analisi  meccanica ,  onde  determinare  dove 
veramente  ne  risiede  la  parte  attiva,  e  feci  a  questa  seguire  una  nuova 
chimica  analisi;  cercai  un  mezzo  più  economico  e  meno  complicato  di  quel- 
lo di  Robiquet  onde  estrarre  la  canta^idina ,  locchè  ottenni  anche  con  mag- 
gior abbondanza,  come  feci  vedere  alla  seduta  dei  Naturalisti  e  Medici 
Oermanici  del  giorno  27  settembre  i832,  dove  annunziai  tale  scoperta; 
determinai  un  permeglio  la  natura  chimica  di  siffatta  sostanza  e  deUe  al- 
tre cui  si  trova  aderente;  calcolai  i  rapporti  Chimici  che  queste  hanno  con 
essa,  studiai  il  suo  modo  d'agire  sol  sbtema  cutaneo  e  sull'organismo  in 
generale;  potei  quindi  aver  spiegazione  di  alcuni  fenomeni  che  fecero  at- 


S»ÌU  Viemese  conpilda  dal  Dolt.  Baaler  «.•  11,  6  febbraio  i«33.  Il  DoU.  Gn\\o  de  Vot  pk 
AiMicale  alla  Clhdca  OcnlitHea  di  Viema  e^  oca  Medico  m  GraU,  estcasora  di  quali'  ariicolo,  cod 
ai  csfrine  laJ  fioposito  »  cone  fero  prima  di  far  le  proprie  osserraziooi  di  pubblico  diritto  Tolle  il 
Doti.  Nardo  calcolare  aacbe  le  diferense  cbe  neU'auone  degli  epispastici  riallar  poaaooo  dalla  diver- 
tili delle  plaghe,  perciò  a  tal  oggeUo  ai  trattenne  in  Vienna  per  più  mesi,  onde  Ur  anche  m  foesto 
punto  I  propri  rìnarcbi.  Ottenne  per  tal  ragione  che  fossero  provati  i  proprn  preparati  al  Civico  Ospi- 
tale ed  alla  Cliniche ,  ad  avendone  vedalo  lo  desio  gli  effetd  ed  avendoli  anche  sopra  me  ttcsio  e  dei 
miei  ammllati  pie  voHe  con  boen  eletto  sperimentati,  perdo  «redetti  &r  ai  medici  cosa  grata  anti- 
•cipando  di  «mcerto  coir*antore  m  estratto  di  quasto  sair  arfomento  in  discorso  egli  e  inleaaioaalo  di 
Jar  albi  loca ,  acciò  passa  il  pobbljco  fismani  un'  idea  dei  varii  ponti  presi  a  tiaitara  e  dal  modo  da 
Ini  tenato  nello  svilupparli.  »  Per  dò  riguarda  gli  accennati  esperimenti  fatti  airOspitale  ed  alle  Cli- 
'■icha  di  Vienna  ebbero  qnesf'  ottimo  effetto,  come  éi  comprova  dagli  attcstati  riceviti  dal  Doli.  Narda 
frima  di  lasciar  Vienna,  e  da  qaanlo  gK  fu  comunicato  mesi  sono  dalla  Direaione  dd  Ci«ioo  Otfò- 
^e  mediante  fraaioM  fcscriite  ddl'  Eccelso  I.  IL  Govcim  di  qaeUa  capitale. 
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trìbnire  alle  Cantaridi  proprietà  che  redmenle  non  kamo  {i).  Dietro  a  ci» 
estesi  an  particolare  esame  Medico-Chimico-Famiaceatico  relatiro  alle  im- 
«ense  ^rtetà  di  formiile  fisor  proposte  e  che  propongonsi  di  continao, 
cioè  tinture >  linimenti,  angnenti,  cerotti,  taffettà ,  empiastri,  dropaci  e  o^ 
«aplasmi,  mostrando  T empirica  composixione  della  maggior  parte  di  esse; 
esperimentai  replicatamente  le  medesime  tanto  sopra  me  stesso,  ^i  mia  fra- 
tello Dett  Lnigi?  t  d'altri  miei  amici  in  istato  di  sanità,  onde  meglio  calcolar- 
ne l'effetto,  quanto  sopra  ammalati  di  yario  genere,  e  potei  quindi  estendere 
an  critico  esame  Medìco-Chimico-Farmaceatico  relativo  alle  immense  varietà 
di  esse,  ed  al  loro  vario  modo  di  agire  riguardo  ai  momenti  che  seguono. 

a)  Loro  farmaceutica  forma; 

b)  Varia  maniera  tenuta  nel  comporle; 

e)  Particolare  azione  sulla  cute  delle  sostanze  alle  Cantarelle  consociate  ; 

d)  Situazione  del  corpo  amano  su  cai  si  applicano; 

e)  Modo  di  applicazione; 

/)  Inflaoize  che  nel  modificarne  gli  effetti  possono  avere: 
i.®  Le  stagioni  —  a.**  le  differenti  plaghe  —  3.**  il  sesso  —  4«*  l'età 
5.**  le  abitudini  — •  6.^  qualche  particolare  idiosincrasia  ed  altra  condizio- 
ne della  cate  —  7.°  la  qualità  del  morbo  ec 

Dopo  aver  premesse  alcune  considerazioni  solla  struttura  del  sistema 
cataneo,  solle  ragioni  fisiologiche  della  vescicazione  tanto  spontanea  conse- 
goente  ad  alcune  malattie  delU  ente,  quanto  artificialmente  ottenuu  con 
Mezzi  meccanici,  fisici  e  chimici;  dopo  aver  calcolati  i  rapporti  cutanei  co- 
gli altri  sistemi,  la  forza  antagonistia  ai  mezzi  suddetti  relativa  secondo 
la  regione  del  corpo  in  cui  si  applicano,  rimarcai  i  discapiti,  e  gli  avvan- 
taggi che  a  seconda  dei  casi  producono  le  preparazioni  suddette;  distinsi 
quelle  la  cai  azione  estendesi  ad  ogni  sistema  componente  la  cute  dalle  al- 
tre che  sembrano  agir  soltanto  siti  sistema  capillare  lin£sitico  assorbente  ed 
esalante  senza  disturbare  il  sanguigno  ed  il  nervoso;  mostrai  esser  causa 
delle  Unte  dissidio  sulle  proprietà  de' vescicatorii  il  non  aver  'distinto  il 
saddetto  duplice  modo  di  agire  generale  e  parziale  relativo  al  modo  di 
loro  composizione  ed  agli  altri  sopraccennati  momenti  ^  e  dietro  di  ciò  gui- 
dato sempre  dall'osservazione  e  dal  (atto,  mi  studiai  di  esporre  le  conse- 
guenti norme  sulla  vera  Chimico-Farmaceutica  formazione,  e  Medico-Chi- 
rurgica amministrazione  di  essi,  propMiendo  nuove  formule  si  pei  vescica- 
torii che  pegli  altri  preparati  epispastici,  le  quali  oltreché  lion  espongano  ad 
inconvenienti  di  sorta,  sicuo  suscettibili  di  meglio  condursi  a  m^ico  scopo. 

Tracciai  dietro  gli  accennati  principii  una  scala  vescicatoria  di  chi- 
nia  azione,  i  cui  due  estremi  sono  segnati  da  due  specie  di  vescicanti, 
k  quali  oltre  gli  avvantaggi  medici  che  aecennerò  in  seguito^  hanno  anche 
i  seguenti  di  qualche  rilievo: 

a)  Sono  estremamente  economiche,  cosUndo  oltre  duecento  volte  me- 

(i)  Gli  ónportuli  corobrU  chiinicoHBedici  coMefocnti  a  tali  oMcrrauou  fwono  sftàHì  ì»\Vm- 
Iwe  alla  Sodea  Medko-Ifatmli»liea  loiitasi  u  BKsUTÌa  ^  •  TcdbaoM  amht  mI  uotìn  poraal»  U 
ffiMica  bne. 
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no  dei  témntA  TMckttorii,  cosa  sfedakMnle  «tik  p^I  ospiUK  «ifiri  # 
militari,  e  peglì  altri  pnUblici  stabìlineati. 

b)  Hanno  «uà  composisione  seinplicÌ8si«a  e  tale,  che  il  medico  pik 
esatumente  vaintame  Pacione  relatim  ai  casi  in  cni  deie  appliirarli. 

e)  Sono  di  on'axione  più  sicnra  e  più  pronta  de^i  altri  in  pari 
circostanie. 

d}  La  loro  applicaiìone  è  più  facile  e  pronta ,  e  può  bnì  a  qna^ 
hitti[ee  ùtuazioiie  anche  la  più  difficile  del  corpo  «mano,  ed  a  qoalnnqne 
estensione  senxa  incomodo. 

e)  Non  agiscono  irritando  le  vie  urinarie  come  i  soliti  pr^arali  di 
Cantaridi. 

/)  Occapano  pochissimo  spaxio  e  non  si  alterano  nella  Farmacia. 

g)  Risparmiano  la  perdiu  che  si  prora  in  cansa  del  tarlo  delle  Can- 
taridi nelle  Farmacie,  e  si  possono  arere  in  totti  i  tempi,  anche  quando 
quelle  sono  scarse  ed  a  carissimo  preuo. 

h)  Tolgono  dalle  mani  del  Tolgo  un  veleno  potentissimo,  ed  un  messo 
per  divenire  a  praye  deliberasioni ,  quali  sono  le  Cantaridi  ed  i  lor  prepai- 
rati,  ec.  (Sarà  continualo) 

NOTIZIE  BIOOaAFIGHB 

Il  cavaliere  Giovanni  Aldini  ,  già  da  qualche  mese  sorpreso  im  kn-i 
ta  infiammasione  di  bronchi,  resasi  a  gradi  acuta,  ed  estesa  al  polmone^ 
e  in  aniendoe  i  tessuti  divenuta  ribelle  ai  medici  sùssidii,  mancò  ai  vivi 
in  Milano  li  17  dello  scorso  Gennaio  in  età  d'anni  710  messo.  Nato 
in  Bologna,  e  colà  educato  per  tempo  alle  lettere  ed  alle  sciense  fu  nella 
stessa  sua  gioventù  reputato  meritevole  di  coprire  la  cattedra  di  Fisica 
Sperimentale  in  quella  cospicua  Università  degli  Studii.  lì  qnak  occtta* 
mento  vie  più  promosso  daA'  esempio  e  dalle  cure  del  di  Ini  sio  materno» 
il  rinomato  Galvani,  lo  spinse  in  quella  carriera,  che  indefesso  e  lehntisT 
Simo  percorse  luminosa  fino  all'estremo  del  viver  sno.  L'elettricità,  dap» 
prima  detta  animale,  indi  idro-metallica,  e  poscia  Galvanica  dal  nome 
dell' illostre  suo  scopritore,  fu  il  primo  soggetto  de' suoi  studii.  Moltipli* 
cando,  sviluppando,  ed  applicando  alla  Medicina  le  importantissime  spe- 
riense  dello  sio,  si  presentò  al  pubblico  con  una  serie  di  Memorie  nel- 
r  argomentò  inserite  nel  Giornale  Fisico-Medico  y  e  negli  Annali  di  Chi* 
mica  e  di  Storia^Naturale  del  ed.  Brugnatelli,  e  neU'istessa  opera  pe- 
riodica, cui  presimo  parte  noi  stessi  in  unione  di  quel  chiarissimo  Cot 
lega  sotto  della  denominazione  di  Commentarii  Medici  stampati  in  Pavia 
vegli  anni  1797,  1798,  1799,  oc.  Queste  Memorie  ben  tosto  tradotte 
neUe  principali  lingue  estere ,  e  stampate  ne'  più  reputati  Giornali  di  Eu- 
ropa resero  il  nome  di  Aldini  ovunque  pregiato  e  riverito.  A  questo  pub- 
blico interest  corrispose  il  benemerito  amico  e  collega  colla  dassica  sua 
opera  sul  Galvanismo,  pubblicata  in  francese  per  le  stampe  di  Parigi  nel  1803. 
Le  principali  esperiense  fisico^-mediche  ivi  esposte  vcanero  ripetute  in  Pa- 
rigi  alla   pì-esenza   dell'Istituto  Nazionale,  e   in  Londra  al   cospetto  deUa 
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Societli  Reale;  e  tale  ne  fi  il  generile  aggradiìiento»  cIm  il  nostro  Ai^ 

ni  si  \ide  onorato  da  qnesti  dne  Corpi  Kientifici  di  analoghe  nedaglk 
d'oro.  Ritornato  a  Bologna  e  riastunteri  le  fanxioni  cattedratiche,  la  sia 
aggregaiione  all'in  allora  Istitato  Italiano ,  ed  alla  Società  Italiana  de'XL 
appalesarono  tosto  qoanto  lo  si  tenesse  in  pregio  anche  (ira  noL  Noi  stessi 
afotolo  per  collega  nell' Univ^ità  Bolognese  nell'anno  scolastico  1806-1807 
fnnimo  testimoni!  del  sno  ardore  non  die  di  laboriose  e  dispendiose  tì« 
cerche ,  onde  applicare  a  prefitto  della  Medicina  e  della  Tecnologia  i  pro- 
gressi della  Fisica,  defla  Chimica  e  deUa  Meccanica.  Tanto  xelo,  e  tanU 
intelligenia  gli  yalsero  la  pronoxione  a  Consigliere  di  Suto  Uditore  del 
cessato  Regno  d'Italia,  di  coi  era  già  Elettore  nel  Collegio  de' dotti.  Ma 
se  per  qneste  nnote  incomberne  dovette  cessare  dall'appartenere  al  Corpo  in- 
segnante, si  raddoppiarono  in  esso  Ini  gli  sforai  per  promuovere  e  perfe- 
xionare  i  prediletti  snoi  stndii,  e  per  diffonderne  i  rìsnltamenti  col  ren- 
dert  di  pubblico  diritto  la  conoscensa  dell'  uso  di  quegli  ordigni  e  di 
quelle  macrhine ,  che  pongono  in  fiore  le  arti ,  allargano  i  confini  ddl'  in- 
dustria ,  e  Cuino  rifluire  nello  Slato  qnelle  ricchexse ,  che  altrimenti  sard>- 
hero  versate  in  altre  contrade.  Gli  Atti  del  R.  Istituto  Italiano,  e  poscia 
del  C.  R.  Istituto  Lombardo-Veneto,  0  le  Memorie  della  Società  Italiana 
delle  Sciente  contengono  non  pochi  utilissimi  frutti  delle  mediUsioni,  dei 
tentativi,  d^e  prove  moltiplicate,  della  paxienia  e  della  fatica  del  nostro 
Aldini ,  onde  appalesare ,  introdurre ,  e  mettere  in  pratica  ritrovamenti  ed 
invenzioni  Interessanti  ora  l'umanità,  ora  le  arti^  ora  il  commercio,  ora 
h  pubblica  stcurexsa.  E  per  ben  riuscire  in  queste  sue  imprese  nuovi  t 
replicati  viaggi  intraprese  per  la  Francia,  per  la  Gran-Brettagna,  per  la 
Germania  e  per  l'Italia,  e  dappertutto  riscosse  il  favore  de' Sovrani,  la 
eonsiderazione  de^  Corpi  accademia,  la  stima  de' sciensiati  e  di  quanti  pro- 
teggono e  favoriscono  le  ntili  discipline,  e  l' ammiraiìone  degli  artefici  e 
dei  commercianti.  Esso  ne  era  di  fatto  degno,  come,  oltre  il  fin  qui  det- 
to, lo  provano  i  primi  felicissimi  tentativi  da  esso  fatti  per  V  illumina' 
zione  a  gas  de' teatri,  attivandola  per  altrui  norma  in  una  sala  dispósta 
a  foggia  di  teatrino  nella  propria  abitazione,  e  descrirendone  i  metodi  con 
esattena  e  precisione  in  un'operetta  corredata  di  tavole  per  dimostrarne  gli 
ordigni,  ti  macthinismo  e  gli  effetti;  il  sno  progetto  per  l' illnminaaione 
de'  fari  dell'  Adriatico  e  del  Mediterraneo  mediante  nn  piano  veramente 
giganlisco,  ma  che  sarebbe  riuscito  di  sorprendente  effetto;  e  le  sae  sp^ 
riense  per  la  difesa  de' pompieri  chiamati  ad  estinguere  gli  iaceodii,  me- 
diante nna  rete  di  metallo  e  di  amianto;  e  infine  il  metodo  semplicissi- 
mo e  pochissimo  dispendioso  da  esso  insegnato  per  praticare  i  bagni  a  va- 
pore, i  quali  sono  spesso  riclamati  dalla  languente  nnianità,  ed  il  pia  delle 
Tolte  interdetti  per  la  mananxa  de' ambì  onde  porli  in  esecusioae. 


La  Francia  ha  (atto  pure  una  perdita  riflessibile  ne]  panultimo  gior- 
no dello  scorso  anno,  perchè  fu  l'ultimo  pel  chiarissimo  Aholàdà  Profci- 
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fort  dì  GkfiDica  «  di  Madidaa  kgale  «die  ScmIc  Mdlidie  d!  MontpeUier. 

HsBO  cedette  al  coman  fatto  in  età  di  58  anni.  Emulo  di  Suhl  concen- 
traT4  in  se  le  qualità  di  Ghimico  e  di  Medico.  Arabedne  lagioBando  della 
materia  seppero  ben  calcolare  restenaiene  del  problema,  e  ricoBoU>erOy 
«be  altre  dtreiioni  doveransi  seguire  nell' insegnamento  fisiologico ,  in  quan- 
to d»  le  leggi  della  così  detta  materia  inerte^  non  sono  punto  quelle^  cbe 
reggono  il  corpo  umano  Ttrente.  9traò  Y  animismo  ed  il  vittxUsmo  dal- 
l'uno e  dall'altro  adottati  contribuirono  non  poco  a  respingere  le  dottrine  dei 
materialisti  loro  contemporanei.  Anglada  era  eminente  nell'insinuare  a' suoi 
uditori  il  criteijo  indispensabile  onde  appressare  i  fatti  isolati  da  un  me- 
todo sintetico  ed  analitico,  ma  appoggiati  nell'  istesso  tempo  a  generalità  ed 
a  dettaglii  ^  non  cbe  le  differense  essensiali  delle  facoltà  vitali  e  delle  pro- 
prietà generali  dei  corpi.  Questi  argomenti  nella  loro  specialità  applicati 
all'asione  specifica  dei  veleni  posta  al  confronto  di  quella  de'rìmedii,  era- 
no nelle  sue  lesioni  trattati  col  corredo  di  ?asta  emdisione  e  con  nna  elo- 
cozione  facile,  calda,  brillante  e  spesso  pittoresca,  siccbè  il  Suo  modo  di 
dire  cangiava,  per.  così  dire,  di  fisonoroia,  giusta  la  varietà  dei  temi.  lYon  è 
da  stupirsi,  se  di  tante  doti  fornito  questo  illustre  Professore  abbia  nello 
insegnamento  saputo  comandare  sempre  l'attensione  al  numeroso  suo  udi- 
torio, e  riscuotere  continui  applausi  da  suoi  scolari.  Lo  si  è  accusato  di 
formalista  per  le  vecchie  istitusioni  mediche;  ma  in  ciò  ci  sembra  abba- 
stansa  giustificato  dalla  sua  posisione.  Professore  di  una  scuola  venerata  per 
antichità  *  e  per  rinomanza  doveva  rimanere  penetrato  dalla  necessità  di 
conservare  possibilmente  le  antiche  tradizioni,  che  concorrono  a  mantenere 
il  lustro  e  la  celebrità.  La  Fisiologia  di  Brbussais  non  poteva ,  giusta  la 
sentenza  di  Anglada,  rovesciare  le  dottrine  di  Barthez,  di  Dumas,  che  re- 
sero cotanto  famosa  quella  Scuola  t  Così  si  lagnava  pure  della  soppressione 
del  cerimoniale  in  uso  per  la  collazione  del  grado  dottorale  in  Medicina, 
e  di  quel  confìdenzialenncognito  y  che  vi  venne  sostituito.  U  dottorato  è 
un  certo  tal  quale  sacerdozio,  che  dovrebbe  essere  conferito  colla  pompa 
atta  a  lasciarne  l'impressione,  ed  a  ricordare  per  tutta  vita  le  obbligazio- 
ni, che  quest'atto  solenne  inq>one  a  chi  ne  rimane  investito.  Non  furono 
perciò  prive  di  titoli  siffatte  doglianze!  Il  vero  si  è,  che  Anglada  nell'ap- 
parire  sulla  cattedra  coli' etichetta  della  sua  dignità  disponeva  di  già  il  suo 
uditorio  a  quel  raccoglimento,  che  è  indispensabile  per  ben  comprendere  e 
ritenere  la  lezione,  che  doveva  trattenerlo.  Questo  esimio  soggetto  unì  poi 
in  modo  distinto  al  merito  di  sommo  professore  quello  eziandio  di  felice 
,serittore.  Pile  fanno  prova  le  sue  Memorie  sparse  ne'  diversi  Giornali  scien- 
tifici Francesi,  e  particolarmente  negli  Annali  di  Fisica  e  di  Chimica.  Ma 
questo  suo  titolo  di  benemerenza  riscosse  l'uniTcrsale  sanzione,  allorché  fece, 
non  è  molto,  di  pubblico  diritto  il  suo  Traile  des  eaux  mìmràks  et  des 
établissemens  thermeaux  du  departcìnent  des  Pyréiùes  orienùUesj  ope- 
ra nell'argomento  classica,  perchè  può  servire  di  guida  sicura  per  quan- 
ti in  avvenire  intenderanno  di  cimentani  nell'analisi  delle  acque  mineraU 
termali* 
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NOTIZIE  ACCADEMICHE 

Corso  Medico  nel  Collegio  Reale  di  Londra  per  Panno  i834- 

I.  Anatomìa  >  Fisiologia  ei  Anatomia  patologica.  —  Profess.  Herbert  Mayo. 

a.  Dimostraxioni  aBatomiche.  —  Profess.  Ricardo  Partridge. 

3.  Botanica.  —  Profess.  Gilberto  Bomett 

4*  Chimica.  — -  Profess.  F.  Danieli. 

5.  Materia  Medica  e  Terapeutica.  —  Profess.  Bisset  Hawkins. 

6.  Medicina  teorico-pratica.  —  Profess.  Francesco  Hawkins. 

7.  Medicina  forense.  —  Profess.  Tomraa^  Watson. 

6.  Ostetricia,   e  Malattie  delle  donne  e  M  bambini.  —  Profess.  Roberto 

Feffgnsson. 
9.  Chinirgia  teorico-pratica,'*—  Profess.  J.  H.  Green. 

(The  AAenaeum  of  London,  Janiuuy  C^  i834>  p.  19.^ 

NOTIZIE  BIBUOGRAFICHE 

Dizionario  delle  Scienze  Naturali^  Folnme  IF,  Fascicolo  FIj  Firenze 
i833^  S.""  colla  distribuzione  24  delle  Tai^le. 

Ricca  di  aggiunte  Fedisione  italiana  di  questo  Dixionario  d*  ogni  ra- 
mo appartenente  alle  Scienze  Naturali  procede  in  guisa,  che  merita  prefe- 
renza aU'istesso  originale  francese.  L'articolo  calcoli  y\  è  espresso  con  bre- 
vitli  e  precisione.  Solo  è  da  desiderarsi,  che  l'opera  si  pubblichi  con  mag« 
giorc  sollecitudine,  grande  essendone  la  generale  aspettazione. 


Herharium  Pedemontanum  juxta  methodum  naiuralem  dispositum^  ad- 
ditìs  nonnulUs  stirpibus  exoticis  ad  universos  ejusdem  methodi  or^ 
dines  exhibendos,  curante  Aloysio  Colla  ^  jimpliss.  JuriconsuU. 
Collega  R,  Taurin,  Universit.  cooptato  j  R.  Scientianim  Accadente 
et  R.  Societ,  Agricult.  Taurin.  Socio  eie.  FoL  L  Taurini,  i833  4.** 

La  celebrata  Flora  Pedemontana  dell'AlHone,  dal  tempo  in  cui  fa 
pubblicata,  offriva  lacune  tali  da  desiderarne  la  riparazione.  A  sì  impor- 
tante officio  si  è  applicato  l'illustre  Sig.  Ayyocato  Colla,  cultore  sapientis- 
simo ed  appassionatissimo  della  Botanica,  col  primo  Volume  dell'opera,  che 
si  annunzia,  cui  succederanno  ben  presto  altri  due,  nell'ultimo  de'  quali 
«i  raccoglieranno  le  Tai^e  e  le  figure  maestrevolmente  dipinte  e  litografate 
dall'egregia  S%.  Teofila  BiUoti.  In  quest'opera  il  chiariss.  Autore  stabilisce 
il  confronto  fra  i  metodi  artificiali  ed  il  natunde,  e  diMhiude  la  via  piU 
sicura  per  meglio   distinguere   tutte   le  stirpi  subalpine,    cui   yanno  unite 
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le  cfoticbe  iin'ora  i^ote.  Riaaae  coti  maggitraente  STiloppaU  ed  cflesj 
la  storia  boUnìca  àeì  Piemonte»  e  cmi  fatato  cOAMeadeTole  aiUeateUato  oor 
rìnseirìi  più  vana  la  sperania  di  poter  pancdcK  bea  pretto  uia  coiìipisla 
e  perfetta  Fhm  Fedèmontana. 


Riflessioni  Mediche  sulla  necmscopia  del  cadavere  del  PtesideiUe  del" 
la  Grecia  il  C*  G.  B.  GAPODisraiA  orvoafuH?  da  alami  cenni  JisioUh 
gid  per  servire  ad  iUusirare  t  uffizio'  detta  mibaj  dd  Jkm.  Pis- 
Tao  YiviAvo  ZiccBvisv  Fenezia  i83^  8.°  —  cui  tengono  dietro; 
i.^  Osservazioni  crUcke  (4!  pa^ne  77  )  sid  Primo  Fascicolo  del 
Tnutaio  ^filosoficO'^xrùneHiale  dei  soccorsi  tcrapeiuici  del  jProfes' 
5ore  Gì ACOMAHDasÀ  GiAcoMHn  esteti  nel  i833j-  2.^  Osservatfionì  cri- 
tiche sulla  relazione  tidla.  malaaia  e  morte  del  Cavai.  Yiric£9zo 
Bauiricci  estesa  dal  Professore  G.  Dn.  Chiappa  ,  ed  isserìta  nel  Vo- 
lame  LXV  degli  Armali  ufuversali  dd  DoU.  Omodei  {di  pagine  35.) 


Saggio  di  nuovi  prind/m  fondamentali  per  la  Fisiologus  j  Batohgia 
e  Terapia  dedotti  daW  economia  dd  vasi  capiVUui,  di  Phavcesco 
Savbrio  Fbstlbb  Dottore  in  MeJBdna  e  Chirurgia  ,  Maestro  in  Oste- 
tricia ed  OcuUstìca,  e  Medico  PHmario  deWcspiiale  civile  di  Pa- 
dova j  Padova  i834  S."" 

L' irritalMlità  de'  fati  liabtici  cMtidcraU  quale  elMwato  prioÌA  della 
drcolatìoBe  del  tangue  e  qeale  causa  di  feMaeni  indipendenti  dall'  inflvema 
del  cnore  ;  e  la  circottanaft  ^'ettere  qnetto  TÌtetre  spetto  signoreggiato  dai 
BKdetimi,  cottìtattcono  la  serie  delie  tesi  fondanentali  di  questo  taggio. 
Etto  ti  raceoHuaida  per  la  tMMU  — dettin  dell'AntBre,  e  per  k  aitideiia 
di  aienne  propotiiieiN  te  mb  d&ttn  nnotc,  aLaena  poco  tvfcnite,  e  per- 
ciò nerìteyoli  dell'aUenione  de'  Medici. 


Memoria  arustomico^siologico'patologica  su  la  struttura  ^  le  funzioni 
e  klmmlattie  dd  nervo  grande  simpatico  ddtuomo,  di  Lobsteiw 
Professore  di  Me£dna  in  Sirasburgo  ec.j  volgàfvzamento  dal  lar 
tino  corredato  di  ruOe  e  corrunend  dd  DotL  Dommoo  Beaika; 
Milano  1834  8.''  con  io  Tavole. 

Con  Ottino  diTÌttaento  ti  riproduce  un'opera  feconda  di  vitte  analo- 
nico-palologidie  inporfantitsme ,  onde  pioinuoTere  i  nostri  ttudìì  topra  «n 
eottphtto  di  organi,  clie  ha  tanta  parte  ad  aunleataiento  della  fila,  e 
nella  coaterraaione  della  salute. 
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ANTOLOGIA  MEDICA 

SEZIONE  PRIMA 

SAGGI  E  MEMOniE 

CASO  PATOLOGICO-CLINICO 

Di  idrope-ascùe  simulante  la  gravidanza  e  cagionaio  da' vermi  vescia 
colari  disseminali  né"  visceri  del  basso  venire  j  che  ne  rimasero  di- 
strutti,  con  Tavola  in  ramej  e  rimedii  ej^acissimi  da  impiegarsi 
in  simili  incontri j  del  ConsigUere-Professore  V.  L.  Brera. 

li  basso  yentre  è  la  sede  non  infìreqnente  delle  dìflerenti  forme  morbose  » 
the  insorgono  per  efietto  delle  acquose  effusioni.  La  linfa ,  che  ti  si  span- 
de ,  non  sempre  liberamente  fluttua  nella  sua  cavità ,  e  talvolta  limitata  la 
si  osserva  in  certi  tessuti,  e  in  particohri  sacchi  racchiusa,  pendenti  dalla 
superficie  de'  visceri  addominali.  Insorge  in  allora  l'idrope  saccato,  cono- 
sciuto già  da  Ippocrate  (i),  illustrato  da  Areteo  (3),  esatto  dipintore  delle 
amane  affezioni,  e  da  altri  insigni  Medici  ed  Anatomici  nelle  età  success 
sive  dilucidato  con  fatti,  dai  quali  risulta  ana)ra,  che  tutte  le  grandi  e 
picciole  cavità ,  non  che  tutti  gli  organi ,  e  la  massima  parte  de'  tessuti 
possono  diventare  altrettante  sedi  di  queste  saccate  raccolte. 

Conosciuta  essendo  adunque  fino  dalla  pih  rimota  antichità  l'esistenu 
delle  idropisie  saccate,  il  riprodurre  un  tale  argomento  sembrar  potrebbe 
senza  dubbio  inutile  e  superfluo ,  a  meno  che  particolari  circostanze  ne  il- 
lustrassero l'indole,  e  la  via  appianassero  ad  apprenderci  il  modo,  col 
quale  dato  ci  fosse  di  debellare  un'affezione  il  j^ii  delle  volte  ribelle  ai 
conosciuti  sussidi!  dell'Arte.  Tale  è  il  titolo 9  per  cui  questo  caso  viene 
riferito. 

Nel  mese  di  Ottobre  dell'  anno  1804  entrò  nel  civico  ospedale  di 

<i)  GifuNv  diui  kyinidMim ,  iki  tvfteroUa  \m  f^ìmtmt  fÌMriil  exorti ,  d  acqu  rcplela  ia  fedm 
crìpMrit  Qmì  mIcm  diui  la  hAcrcalis  orialv  kydrop» ,  wki  argmcalo  vak  bors ,  cucs  et 
MCI  ;  io  hit  oùa  qMfaptAiboi  auùae  filaowi  tibcrcab  orìnUc  »  qaae  a^n»  cmitiaeit  Dt 
internis  sffut.  Cap,  XXIV. 

(a)  Alia  qaMeai  kydropis  spedo  talit  a|Micilnr|  bt  ca  ^«uicilat  ^saetoi  pMillafl,  aebrae,  ki- 
■Mris  pleiae  b  loco ,  uìi  liy^opi  fieri  «olel ,  cxcilailw.  Op. 

Antol.  mbd.  Sem.  L  26 
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Crema  una  giovane  tìHia  di  26  anni  circa ,  la  quale  altro  fenomeno  non 
offriva  che  un  abbattimento  straordinario  di  fone  in  tatto  il  corpo ,  in  con- 
-traddizione  colfaspetto  di  lei  alquanto  passabile ,  ed  una  tumefazione  rego- 
larissiroa  del  basso  ventre  non  dissimile  da  quella ,  che  si  osserva  nella  gra- 
vidanza fra  il  quinto  ed  il  sesto  mese,  senza  potervi  scorgere  il  benché 
minimo  senso  di  ondulazione  nel  medésimo.  Siccome  accusava  nell'istesso 
tempo  e  nausea  ed  inappetenza  assoluta ,  corà  si  sospettò  di  gravidanza, 
tuttoché  la  medesima  seriamente  protestasse  di  non  essere  in  questo  stato, 
ed  asserisse  inoltre  di  non  avere  mai  in  vita  sua  goduto  del  benefizio  della 
mestruazione.  In  tanta  incertezza  ed  oscurità  di  cose  fu  sottoposta  V  infer- 
ma alTesplorazione ,  il  che  -fece  acerescere  il  soi|petto  della  gravidanza ,  per 
essersi  ^vata  la  bocca  dell'utero  affatto  chiusa.  Venne  perdo  posta  P  am- 
malata in  osservazione,  tanto  più  che  nessun  morboso  fenomeno  esigeva  una 
medicatura  attiva  ed  efBcace.  Frattanto  il  ventre  andava  ogni  giorno  cre- 
scendo, precisamente  come  suole  avvenire  coir  avanzarsi  della  gestazione, 
locchè  concorreva  ad  accrescere  maggiormente  il  concepito  sospetto  della 
gravidanza. 

In  tale  situazione  passò  l'infelice  Io  spazio  di  tre  mesi,  sul  finire 
de'  quali  il  ventre  ad  un  tratto  si  diminuì  di  volume,  e  totalmente  si  de- 
presse, scoppiò  una  febbre  quotidiana  remittente,  e  l'aspetto  dell'inferma 
l'annunziò  gravemente  ammalata.  Preso  avendo  la  febbre  il  carattere  della 
lenta  nervosa  dell' Huxham,  e  quale  suole  avvenire  nelle  suppurazioni  pro- 
Ibnde,  si  previde  ben  tosto,  che  la  tabe  universale  avrete  distrutto  un 
orgaubmo  da  tanto  tempo  Vi  male  aHetto.  Di  fatto  inutili  riescirono  gli 
apprestati  sassidii ,  sicché  in  meno  di  tre  settimane  una  celere  consunzione 
la  tolse  dal  numero  de'  viventi.  All'epoca  della  morte  il  basso  ventre  era 
tanto  depresso  e  contratto,  che  sembrava  allatto  vuoto  nell'interna  sua 
capacità. 

Un'affetione  cotanto  subdola,  e  ia  pochi  giorni  divenuta  micidiale, 
senu  oflìrire  criterii  per  poter  se  non  sentenziare  almeno  sospettare  l'in- 
dole della  patologica  sua  condizione ,  doveva  giustamente  destare  la  curio- 
sità di  rintracciarne  la  causa  positiva  nell'estinta.  Si  passò  quindi  all'esa- 
me del  cadavere,  il  quale  nulla  di  straordinario  presentava  nella  cavità 
della  testa,  né  in  quella  del  torace.  Il  basso  ventre  all'incontro  appalesò 
uno  spettacolo  affatto  inatteso,  importantissimo  ed  unico  negli  annali  del- 
l'Anatomia patologica.  La  Tavola  in  rame  qui  annessa  (i)  esprime  con  esat- 
tezza e  verità  il  vulcano,  la  cui  esplosione  ri  usci  cotanto,  e  in  sì  breve 
tempo  micidiale  per  l'infelice,  che  lo  racchiudeva.  Una  prodigiosa  quan- 
tità di  vescichette,  di  colore  giallo-pallido,  semitrasparenti,  e  di  grandezza 
varia  e  progressiva,  emulando  alcune  quella  d'una  noce,  altre  quella  d'nna 
nocduola,  d'un  piselb,  e  perfino  d'un  grano  di  miglio,  copriva  per  in- 
fiero tutta  quanU  la  superÌGcie  del  peritoneo  AAAA,  e  de'  visceri  rin- 
diiusi  ne*  varii. diverticoli  di  questo  sacco  membranaceo.  Il  fondo  della  ve- 

<l)  Tarola  II  Mia  Serie. 
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stica  orinarla  B ,  e  d^iroiero  6  non  n'erano  esenti.  Inoltre  la  sostanza  pa- 
reochlmatosa^  de^ visceri  coperti  dd  peritoneo,  quali  sono  il  fegato ,  la  mìlsa 
e  fapparato  gastro-enterico,  era  affatto  distratta,  così  che  in  quel  basso* 
ventre  dire  si  poteva  con  tutta  ragione,  cbe  unicamente  esistessero  i  li- 
neari degli  accennati  visceri  coperti  e  disseminati  dalle  descritte  vescichette. 
U  fegato ,  viscere  volominoso  pel  grandioso  s«o  parenchima,  era  ridotte  alla 
(fensità  non  maggiore  d'an  dito  trasverso.  La  milsa  si  vedeva-  rappresentata 
da  una  borsa  avente  la  sna  fignra,  e  che  si  scorgeva  esseme  stata  la  mem- 
brana esteriore.  Lo  stomaco,  ed  il  tnbo  intestinale  offrivano  il  meraviglioso  • 
spettacolo  d'essere  nelle  loro  pareti  divenati  assottigliati  e  trasparenti,  co- 
ihe  se  fossero  stati  da  nn  velo  di  tessitura  animale  costitaiti.  L'omento  tro- 
Vavasi  pienamente  convertito  in  nn  ammasso  di  tali  vescichette ,  ed  acqui- 
stato aveva  l'aspetto  d'an'acqua  di  sapone  sbattuta  in  ispuma  e  disposta  giu- 
sta la  conformazione  naturale  dì  questo  rete. 

Un  idrop-ascite  costituito  da  un  numero  presso  che  incredibile  di  ve- 
scichette di  differente  grandezza ,  distese  tutte  da  umore  linfatico ,  si  riscon- 
trò essere  adunque  stata  la  forma  morbosa,  cui  dovette  soccombere  questa 
infelice.  Mirabilmente  sacata  dire  quindi  si  poteva  una  tale  idropisia,  il 
che  doveva  renderne  la  diagnosi  necessariamente  se  non  affatto  impossibile 
almeno  oscurissima  a  determinarsi. 

Parlano,  è  vero,  molti  Scrittori  di  collezioni  acquose  costituite  da 
sacchi  più  0  meno  voluminosi ,  ed  anco  da  vescichette  pullulate  nelle  dif- 
ferenti cavità  del  corpo  umano.  Al  dottor  Rande  (i)  si  presentò  nna  fem- 
mina d'&nni  3o,  la  quale,  dopo  d'aver  dato  alla  luce  con  gran  difficoltà- 
nn  fleto  morto,  si  sentì  in  seguito  sorpresa  dagli  stessi  incomodi,  che  an- 
nnnziaeeano  la  preceduta  gravidanza,  e  tntt^ad  un  tratto  poscia  assalita  da 
dMori  transitorii  al  basso  ventre,  accompagnati  da  tenesmo  di  vescica,  gettò, 
ftiori  con  impeto  e  strepito  daMa  vagina  una  massa  di  vescichette  distese 
da  linfa ,  e  dell'  indole  delle-  di  sopra  accennate  ;  circostanza  che  costituendo 
t^idrope  saccato  dell'atero  simulava  nna  seconda  gravidanza.  Di  casi  di  na- 
tura presso  a  poco  uguali  a  questo  parlano  Vanderwiel  (2)  e  Costantini  de 
firegorini  (3);  e  di  queste  idropisie  limitate  al  fegato,  al  cervello,  ai  poi- 
noni  e  ad  altri  visceri  ne  abbiamo  piii  esempii  presso-  accreditati  Scrittori, 
da  me  già  ricordati  nelle  Lezioni  y  e  poscia  nelle  Memorie  sui  vermi 
umani.  In  tutti  questi  casi  la  comparsa  di  siffatti  sacchetti  lin&tici  era 
però  Ufflitata  a  particolari  tessati,  e  in  nessuno,  per  quanto  mi  consta, 
disseminata  la  si  vide  su  le  pareti,  e  sui  visceri  tutti  d'una  estesa  cavità, 
qua!  si  è  F  addomtnafo.  Ottre  che  una  tale  circostanza  rende  già  rara  ed 
al  sommo  interessante  la  mia  osservazione,  l'altra  dell'aspetto  della  gravi- 
danza assunto  dalla  fbrmà  morbosa ,  vuota  essendo  la  cavità  dell'utero,  ma- 
nifesta maggiormenlte  quanto  sia  meritevole  della  considerazione  de'  Patologi- 
e  de'  Otmé. 

(1)  AcU  Regiae  Soddttls  Medlcie  Hamiess»  de.  Vd.  in ,  pig.  'jSl. 

(2)  Ofecnrat.  rans  de  BCódechie  eie  Tom.  I ,  pa{.  287. 

(3)  De  Hydroee  ilflri.^  et.  4e  byditidft»  in  uteio  viiis ,  «t  ab  eo  exdo^is  eie  Halae  i^r^S.  4. 
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Ma  quivi  tutto  non  consiste  il  prcigio  e  b  novità-  ddla  riferita  o^ser- 
Tastone.  Si  tratterebbe  in  fine  d'on^^  larva  morbosa ,  che  per  quanto  esser 
potesse  interessante  a  nulla  gioverebbe  per  illuminarci  sulla  Terapia  da  se- 
guirsi y  onde  debellarla.  L'essenxiale  di  questa  osservaaione  è ,  che  V  idrope 
saccat<K  e  diremo  ventrale ,  era  costituito  non  già  da  una  congerie  d' inor- 
ganiclie  vescichette  distese  da  umore  linfatico  ^  ma  bensì  da  innumerevoli 
drappelli  di  veri  esseri  organici  viventi ,  per  servirmi  dell'espressione  di 
Pallas,  entro  d'un  vivente.  Cosi  fu  la  cosa,  perchè  sottoposte  avendo  al- 
l'esame microscopico  non  poche  di  queste  vescichette ,  tolte  dai  differenti 
tessuti  addominali  9  e  dì  diversa  grandeua,  ho  potuto  riscontrarle  tutte  della 
natura  di  que'  vermi  viscerali ,  che  Treutler  (i)  descrisse  ed  indicò  sotto 
il  nome  di  tenia  viscerale  y  e  che  Joerdens  ebbe  occasione  di  poter  a  bel- 
Tagio  contemplare  nell'omento  de'majali.  Ad  una  specie  di  borsa  rassomir 
gliava  la  figura  della  capsola  esteriore,  ossia  vaginale  di  questi  vermi,  il 
quale  tessuto  evidentemente  risultava  da  dilatate  propagini  del  perittmeo, 
che  vestiva  e  tappezzava  gli  organi  e  le  pareti  addominali,  sa  cui  cransi 
tali  esseri  sviluppati.  Non  uniforme  in  tutti  si  ravvisò  questa  capsola  vagi- 
nale, essendo  in  alcuni  oblunga,  in  altri  rotonda,  ovale,  piriforme,  e  più 
o  meno  contratta  in  altri ,  per  efiCetto  probabilmente  della  maggiore  o  mi- 
nore plasticità  del  tessuto  del  peritoneo  ne'  differenti  punti  affetto.  Aperta 
in  croce  la  parte  superiore  di  questa  capsola  vaginale,  e  rovesciatine  al- 
l'infuori  i  lembi»  immediatamente  si  presentava  la  parte  posteriore  dd 
corpo  globoso-acuminato  del  verme  contenutovi,  formato  d'una  vescichetta 
tenera,  di  superficie  ineguale,  e  liberamente  nuotante  nella  già  descritta 
capsola  vaginale.  Estratto  poi  dalla  capsola  questo  verme  vescicolare  gbboso- 
acuminato ,  si  scorgeva  ne|  centro  dell'anteriore  sua  estremità  espansa  un'ap- 
pendice divisa  in  tre  articoli  al  pari  del  corpo  delle  tenie  intestinali,  e 
questi  disposti  ad  insinuarsi  l'uno  nell'altro,  e  l'ultimo  a  ritirarsi  e  na- 
scondeni  intieramente  nella  vescica  medesima.  Sulla  sommità  pendente  di, 
quest'  appendice  giaceva  qualche  cosa  di  simile  alla  testa  di  si  curioso  e»> 
sere  organico,  che  in  istato  di  rilasciamento  al  di  dentro  contratta  fra  le 
rughe,  che  la  circondavano,  si  manifestava  sotto  la  figura  di  prominenza 
da  tre  distinti  tubercoli  divisa.  In  questa  diremo  testa  non  mi  venne  fatta 
di  osservare  ne  le  papille  succhianti,  né  la  corona  uncinata,  organi  pro- 
pri d'  un  gran  numero  di  vermi  vescicolari ,  ancorché  abbia  sottomesso  al- 
l'esame  microscopico  molti  individui  di  questa  specie  tolti  dai  più  grandi 
fra  i  raccolti. 

Vittima  adunque  d'una  falsa  idropisia  addominale  fu  l'inferma  sovrac- 
cennata, e  pare  che  la  di  lei  morte  debbasi  totalmente  ripetere  dalla  to- 
tale distruzione  a  gradi  operatasi  del  parenchima  de'  yisceri  contenuti  nel 
sacco  del  peritoneo  ;  distruzione  cagionata  dall'  immensa  popolazione  di  q«e- 
sti  esseri  vescicolari ,  che  si  svilupparono ,  e  vissero  in  tutti  i  punti  di  tali 
tessuti.  A  pascolo  loro  servì  perciò  la  materia,  da  cui  risultavano  i'assimt- 

(i)  Audarium  ad  hclmkitliologiain  ctc.  pag.  14.  Tav.  Ili.  Fif.  I,  4* 
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lnKiB€  org^Biu  e  l'ioUgrìtài  de'  parifichimi  de'  già  ricordati  yisceri;  |a 
quale  consideraxione  ci  porta  alh  non  meno  verace  conclusione:  !•**  cbe  a 
torto,  ed  a  torto  grandissimo  l' Americano  Rosh  volle  sostenere  per  asso- 
lato, cke  i  vermi  vescicolari  sono  esseri  nccessarii  per  conservare  la  salate 
degl'individui,  a  spese  de'  quali  si  svolgono,  crescono  e  si  moltiplicano; 
e  i.**  che  la  cara  della  verminasione  è  pel  Ginico  oggetto  di  massima  im- 
portala» perchè  si  tratta  di  liberare  U  corpo  imiano,  che  n'è  affetto, 
dalle  consegaen^e  dell'  irrituione  meccanica  destatavi  dalla  presenza  de'  ver- 
mi,  e  dal  guasto  eziandio ,  che  nell'  assimilazione  organica  de'  tessati  av- 
viene per  la  sottrazione  della  materia  prescelta  a  nutrimento  da  questi  es- 
seri micidlalissimi. 

Una  tale  verità  punto  non  h  ifoggita  alla  sagacità  de'  moderni  nostri 
Clinici,  unanime  essendo  la  pratica  (dietro  quanto  fino  dall'anno  1802 
c^n  qaakhe  estensione  parcvami  di  poter  raccomandare  nella  Lezione  III 
e  IV  della  mia  prima  Opera  sui  vermi  umani  )  di  ricorrere  nell'  ammini- 
strazione de'rimedii,  onde  vincere  le  gravi  ed  estese  verminazloni,  a  quel- 
li, che  fomiti  sono  della  proprietà  di  rinvigorire  e  di  consolidare  l'assi- 
•  milazione  organica  e  la  solidità  de'  tessuti ,  il  che  equivale  ai  poteri  di  ope- 
rare in  guisa ,  che  resti  tolta  ai  vermi  Toccorrente  nutrizione  ne'  Inoghi  da 
essi  occupati. 

Dietro  siffatte  viste  diretto  0  Medico  pratico,  porto  pure  opinione  che 
porre  si  possa  argine  alla  distruzione  veramente  orrenda,  che  si  effettua 
ne'  tessuti  organici  dalla  presenza  degli  accennati  vermi ,  tosto  che  arrivare 
si  possa  a  congetturarne  lo  niluppo  nel  suo  principio.  La  mia  proposi- 
zione non  è  consolidata  dall'esperienza  a  segno  di  reputarsi  quale  assioma; 
ma  essa  parte  da  nn  dato,  che  mi  permette  di  congetturaria  prcyizia  di 
felice  saccesso* 

L'anno  i8o5  entrò  pare  nello  spedale  civico  di  Crema  una  donna 
ascitica  di  48  ^bì  circa,  la  quale  accasava  per  causa  della  malattia  una 
febhre  terzana  da  essa  affa^lto  traacnrata.  Q  hai&so  ventre,  quantunque  ma- 
nifestasse la  conformazione  dell' ascite,  non  si  sentiva  intieramente  ondeg- 
giante, e  qaa  e  là  percosso  sembrava  esservi  in  alcuni  punti  soli  limiuta 
il  movimento  del  liquido  contenutovi.  Accusava  inoltre  l'inferma  ^n  senso 
di  puntura  e  di  piuicore  esteso  a  tutto  quanto  l' intemo  dell'addome.  Che 
si  trattasse  d'  un  idrope-ascite  sacato,  e  che  l'indole  di  questi  sacchi  es- 
ser potesse  della  natura  di  quelli,  che  ho  già  descritto,  pareva  che  non 
se  ne  dovesse  dubitare:  tuttavia  siccome  mi  premeva  d'essere  possibilmente 
assicurato  sul  conto  diagnostico  dall'affezione,  feci  sottoporre  la  paziente  al- 
l'operazione della  paracenlesi.  L'esito  confermò  la  concepita  opinione,  ìuk 
perocché  all'effetto  di  liberarla  da  una  porzione  delle  acqOe  effuse  convenne 
pi^igere  il  ventre  in  più  luoghi  Ad  ogni  puntura  stillava  dalla  cannetta 
dello  stromento  an  poco  d'umore  linfiOm  unitamente  a  qualche  stralcio 
delle  membrane  organizzate,  che  costituiscono  i  vermi  vescicolari.  Stabilita 
quindi  l'indole  dell'affezione  ebbi  ricorso  all'amministrazione  del  tabacco, 
il  cui  potere  antelmintico  e  insieme  diuretico  è  additato  da  felicissima  espe- 
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rienuk  Ne  incoimiiciar  Toso  setto  h  {orma  di  siroppo  (i)*,  c&e  anraiiiii^ 
straì  gradatamente  fino  alla  dose  di  due  oncie  per  giorno.  Contemporanea- 
mente feci  mattina  e  sera  coU'uopo  di  opportano  soffietto  applicare  un  di'- 
stere  di  fumo  di  questa  stessa  erba.  Net  terzo  giorno  di  cura  le  orine  s'in-* 
camminarono  in  copia  y  il  mentre  incominciò  ad  iscemare  dì  volume ,  e  scom- 
parye  ogni  senso  di  puntura  e  di  pìziicore  nell'interna  capacità  dell'addo- 
me. Continuata  la  cura  con  questo  metodo,  e  eoli' aggiunta  d'una  deco- 
zione di  china  avralorata  coU'  etere  nitrico ,  e  d'  un  vitto  nutriente,  que- 
sta inferma  trovossi  ben  presto  ristabilita  e  in  caso  di  ai)bandonare  l'ospe- 
dale. Dopo  ette  anni  dft  me  rÌTeduta-,  mi  assicurò'  d'essersi  sempre  tro- 
vata bene. 

L'esposto  neir  aprire  la  strada  ad  una  più  felice  Terapeutica  da  se- 
guirsi ne'  casi  di  sifratta  natura,  pone  in  qualche  luce  l'oscurissimo  tema 
de''  vermi  vescicolari ,  da  alcuni  detti  acefcdocisU^  ma  che ,  volendosi  loro 
cambiare  il  nome ,  parmi  doversi  piuttosto  chiamare  cistìcerci  o  Jischio' 
somiy  come  ho  detto  a  carte  io8  delle  mie  Memorie  Jisic(Hnediche  sopra 
i  vermi  del  corpo  umano..  Gli  Antichi  U  nferìvano  indistintamente  alle 
idatidi. 

Questi  esseri  si  ffvifuppano  frequentemente  ne'  tessuti  particolarmente 
viscerali  dell'  uomo  e  degli  animali.  La  loro  forma  è  di  una  vescichetta- 
trasparente  ,.  ora  solitaria ,  ora  aggregata  in  istuoli  più  o  meno  numerosi  e 
fin' anco  (fa.  l'oro  confluenti,  di  figura  sferoidale  pik  o  meno  pronunziata,, 
pili  0-  meno  grande,  contenente  un  liquido  trasparente  e  contenuta  essa 
pure  in  una  borsa-  fibrosa  particolare  costituita-  dal  tessuto,  membranaceo 
delle  parti ,  nelle  quali  si  sviluppano.  Ordinariamente  la  vescichetta  delP es- 
sere non  tiene  akuna  intema  aderenza  cella  borsa ,  che  la  asconde.  Questi 
esseri  organici  vescicolari  godono  d'una  vita  indipendente  aflatto  dalla  lita 
de'  tessuti  animali,  da  cui  ebbero  origine,  ed  ecve  hanno  sede.  Nella  quale 
condizione  camminano  del  pari  coi  vermi  intestini ,  ond'è  che  sono  da'  Na^ 
turalisti  e  dai  Medici  annoverata  nella  classe  degli  elminti.  Le  fasi  dellr 
loro  esistenza,  stando  ai  risultamenti  patologici  sovrannnnziati ,  consistono- 
nello  svolgersi,  neir accrescersi,  e  nel  ripullulare  a  spese  de'  tessuti  orga- 
nici che  loro  servono-  di  nido ,  e  nel  distruggerne  totalmente  i  parenchimi , 
e  perciò  nel  distruggere  la  materia  ed  il  tessuto  costituente  l'organizzazio- 
ne. Presso  di  alcuni  Scrittori  è  posta  in  dubbio  la  loro  ritalità  spedale  r 
tuttavia  quelli,  che  ne  formarono  soggetto  di  ricerche  e-  di  considerarioni 
particolari,  li  ritengono-  quali  esseri  particolari  dotati  di  vita  propria  ed  af- 
^tto  indipendente  dalla  vita  dell'animale  entro  del  quale  sono  prodotti  e 
sviluppati.  Questa  opinione  sembra  sanzionata  dal  caso  patologico-dinico  di 
sopra  riferito,  nd  quale  si  è  osservato,  che  tali  esseri  vescicolari  nel  di- 
struggere i  parenchimi  viscerali  del  basso  ventre  distrussero  la  rita  dell'  am- 
malata ,  ed  essi  sopravvissero  a  questa  vita ,  perchè  la  sezione  dd  cadavere- 
fi)  Se  ne  vedrà  la  formob  nel  Fonnolarìo  Clinico  all'articolo  S/rufi^  cke  fi  vi  fnsereido  dcU^'^a- 
tologim  medica. 
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li  dinaiirò  fltfridi  •  intatti  neU'  organica  loro  strultnra ,  bcdiè  torrdbbe 
csprìneie  ettiniì  solo  per  nancansa  di  Batrincato,  e  non  gii  per  difeOo 
ddla  loto  oiganiiaaaione* 

Questa  conchsione  è  4i  già  eMenaialissiau  per  la  Fisiologia  degli  ei- 
aeri  nventi^  e  per  la  Patologia  delle  malattie  yeminose.  Ma  a  base  del- 
l'ulteriore  inomnenio  di  queste  due  parti  delle  medicbe  discipline  si  po- 
tranno aggittgnere  4e  seguenti  dednsioni  :  i.^  I  Termi  vescicolari ,  sebbene 
non  appajano  compiuti  animali,  devono  ciò  non  ostante  avere  posto  nella 
catena  degli  esseri  organici ,  lenendo  dietro  a  que'  prodotti  vcMicolari ,  cbe 
gli  Elmintologi  hanno  indicato  colla  denominaxione  generica  di  protococ* 
ci.  3.^  I  vermi  vescicolari  nella  loro  qualità  di  esseri  parassiti  sono  sog- 
getti a  .perire  per  effetto  di  cangiata  reasione  oiganica:  e  questa  reaxione 
organica  si  opera  sia  nel  cangiare  la  condizione  vitale-assimilaiìva  de'  tes- 
suti <ove  hanno  sede  i  medesimi ,  per  cui  debba .  loro  mancare  il  nutrimen- 
lo  y  oppure  col  formarsi  una  cisti  all'  intomo  del  parassito  mediante  l'essu- 
dazione d'una  materia  albumine-calcare,  che  chiudendolo  in  una  specie  di 
nocciuolo  0  di  capsola  lo  rinserra,  lo  isola,  lo  comprime,  per  cui  si  estin- 
gue per  ischiacciatura  e  |»er  mancanza  di  nutrimento.  Il  primo  mezzo  sta 
nelle  pertinenze  della  Terapeutica,  e  forma  il  perno  delle  indicazioni  cu- 
rative; il  secondo  è  tutt'^opra  de'  poteri  dell'organica  vegetazione.  3.^  Que- 
sta materia  albumino<alare  essudaU  all'intorno  della  cisti  a  poco  a  poco 
fendendone  angusta  la  capacità  finisce  coU'annichihrla  in  un  col  verme  ve- 
sdcokre  contenutovi,  e  ne  converte  la  massa  in  un  tubercolo  assai  distin- 
to, che  contiene  o  il  parassito  per  intiero,  o  gli  avanzi  de'  tessuti,  dai 
quali  era  formato. 

Queste  deduzioni  oltre  T  accennata  loro  derivazione  sono  convalidate 
da  altro  caso  patologico-clinico ,  che  quivi  pure  importa  ricordare.  Movi 
l'anno  i8o8  nell'Istituto  GUnico  dell'Università  di  Bologna,  diretto  in  al- 
lora dal  iUnstre  Collega  Professore  Testa ,  una  femmina  rin^sta  consunta 
■dalla  tabe  in  conseguenza  di  lungo  e  pertinace  isterismo.  Il  basso  ventre 
^luminoso  appalesava  di  già  l'esistenza  di  una  labe  viscerale  annnnziata 
durante  la  vita  dell'  infelice  da  punture  vaganti  nell'  ipocondrio  destro*  Qual 
Biofessore  di  Patologia  e  Direttore  di  qael  Gabinetto  Patologico  dovetti  in 
anione  del  prelodato  Colkga  Clinico  procedere  alh  sezione  del  cadavere. 
Frammezzo  alla  consunzione  generale  ne  rinvenni  il  fegato  morbosamente 
ingrandito,  flacido,  qua  e  là  disseminato  di  corpi  biancastri-,  rotondi,  di 
consì^nza  calcareo-cartilaginea,  e  della  grossezza  d'un  nocciuolo-,  che  aperti 
si  oasepvaiono  essere  altrettante  capsole  contenenti  una  linfa ,  e  in  essa 
fluttuante  nna  vescichetta  simile  ai  vermi  veKicolari  sovraddesaitti ,  munita 
di  un'appendice  sporgente  alF infuori  della  capsoh  istessa,  che  appariva 
esserne  il  collo  e  la  testa.  Grossi  vasi  sanguigni,  fra  i  quali  uno  che  s'è 
potuto  a  meraviglia  injettare,  partivano  dalla  sostanza  del  fegato,  e  per 
b  pih  in  linea  obliqua,  ed  andavano  ad  impiantarsi  in  uno  de'  Iati  del- 
Faccennata  capsola.  tessere  rinchiuso  neDa  medesima  possedeva  distinti  il 
capo,  il  coHo  ed  il  corpo.  H  capo  era  nella  sommità  munito  di  proboscide 
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troncata  y  la  di  cai  base  •ffrin  «na  oorona  tmcmata.  Il  collo  t\  rinarcara 
liscio,  lungo,  cilindrico  e  conico.  Il  corpo  poi  aveta  nna  fignta  orale- 
oblunga,  era  dì  consistenza  perfettamente  vescicolare,  e  colla  sua  estremitii 
posteriore  si  trovava  aderente  alb  snperficte  intema  ddla  capsola  calcareo- 
cartilaginosa.  Il  tntto  insieme  rappresentaya  vn  corpo  piriforme.  A  quell'e- 
poca io  credetti ,  cbe  qnesto  tenne  vescicolare ,  per  la  ferma  rassomigliante 
al  cisdcerco  damato  di  2eder  (i),  già  conosciuto  da  Stenone  (2),  vi- 
vente nel  fegato,  nell'omento  e  sul  peritoneo  de'  cinghiali,  de*  caprioli  e 
de'  rangiferi ,  meritasse  d'essere  considerato  quale  specie  particolare ,  e  per- 
ciò gli  imposi  il  nome  di  Jina  epatica  (3).  Ma  ora  sarei  piuttosto  del- 
l'opinione ,  che  la  capsola  sovraindicata  dovesse  considerarsi  quale  compiuta 
conversione  dalla  capsola  in  nocciuolo  dalla  sopra  ricordata  cssndasione  albu- 
mino-calcare,  che  distruggendo  l'essere  rinchiusovi  si  andasse  convertendo  in 
nassa  tubercolare.  Di  fatto  il  fegato  di  quel  cadavere  presentava  nella  sua 
sostanza  altri  tubercoli  cartilagineo-calcari  di  differente  grandezza,  che  ho 
trascurato  di  esaminare  repntandoli  della  condizione  de'  conoscinti. 


BREVI  CSIINI  8TATI8nG(V8AmTARn 

Ddla  Città  e  Provincia  di  Venezia  adiranno  i83a  tste$i  Ad  Signor 
Giuseppe  Valleicsasca  Dottore  in  Medicina  e  in  Chirurgia^  e  Re^ 
gio  Medico-Prosnnciaìe  di  Fenezia, 

La  Provincia  di  Venezia  è  composta  dell'antico  Dogado,  del  Distretto 
di  Portogruaro  già  parte  del  Territorio  Friulano,  d'nna  parte  del  Pado- 
vano, del  Trivigiano,  del  Polesine,  e  dell'isola  di  Ariano,  che  apparte- 
neva allo  Stato  Pontificio.  Al  nord  confina  con  le  due  Provincie  di  Tre- 
viso e  di  Udine,  all'est  col  mare  Adriatico,  al  sud  con  lo  Stato  Ponti- 
ficio lungo  il  Pò  d'Ariano,  ed  all'ovest  con  le  Provincie  di  Rovigo  e  di 
Padova. 

Viene  ella  bagnata  dai  fiumi  Tagliamento,  Lemene,  Livenza,  Piave, 
Site,  Gorgon,  Adige  e  Pò,  che  mettono  fece  al  mare  con  cui  la  Provin- 
cia stessa  confina,  e  per  cui  può  dirsi  il  ricettacolo  delle  acque  che  discen- 
dono da  tutte  le  Provincie.  È  per  questo  soggetta  a  grandi  allagazioni  prin- 
cipalmente nelle  stagioni  medie  di  primavera  ed  autunno,  combinandosi 
allora  il  maggior  gonfiamento  dei  fiumi  per  lo  scioglimento  delle  nevi,  ed 
il  loro  scarico  più  stentato  al  mare,  attesa  la  grande  altezza  del  lutto  ma- 
fi)  AiMtoK  s>r  Natvgadddite  eie. 

(a)  Presso  B«tolÌM  m  Jet,  Hn^mau,  T.  I ,  ftc*  <>8  >  N.  36. 

(3)  m  Fin  licfttia  capu  vatÌMli  cartfla|inet ,  spberoidaa ,  vascnlosa  s  ▼amk  iatranoi  capile  et 
»,  collo  dislinchn;  firoboscidc  InncaU  d  coronata  j  collo  loiigo,  cyliadrico,  cooico,  corpore  ve- 
»  sleali  OTali-obIoD|0  «.  Tav.  Ilf.  Fig.  4  (Ielle  nie  Mtmork  fiiiah-meiiche  sopra  i  prìmdpali 
turni  éel  corpo  vamiio  mtrttt ì  Crema  l8ll  4*^  P^S-  1^- 
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riM  rctfiBto  del  vtnlo   sc'ibece,  die  sopra   tatti   gli  altri  Tenti  domina 
caatantwente. 

La  Ma  estensione  snperficiale  è  d^  tomatnre  1 54^66 ,  pari  a  campi 
Padmai  658380.  La  sna  pnpéhrione  di  2485oo 


0$9emt»oni  Metereohgichc  deltamna  iSSi. 


,        Gtnnqfo 

Sialo  nndin  dri  Wfmnetmpw  17. 1 1 . 6. 
ed  tennoMeIro  gr.   1.  6. 
ddPigTMnetro  L  90. 
Giorno  pia  freddo  il  4  g'*  ^*  4« 
nmofrnd.  HiS—  6.  6. 
Venti  donùnorti  NNE.  NE. 
N.*  6. 


FMrajo 

Stato  medio  dd  baronwtrof .  a8.  o.  7. 
del  termometro  gr.  3.  7. 
dell'igrometro  L  86. 
Giorno  pia  freddo  il  16.  gr.   i.  3. 
menofred.6.7.a3. —  7.  8. 
Venti  dominanti  N.  E. 
Giornale  serene  N.°  i5. 


Mano 


jéprile 


Stato  medio  dd  Wwetro  p.  17.  ii .  3.     Stalo  medio  del  barometro  p^  17. 11. 5« 


del  termometro  gr.  5.  5. 
dell'igrometro  L  91. 
Giorno  pia  freddo  il  5  gr.  i.  o. 
meno  fred.  il  18  —  io.  2 
Venti  dominanti  NE. 
Giornale  sereno  N.""  8. 


Stato  medio  del  barometro  p.  17. 1 1.4- 
del  termometri  gr.  1 1.  g. 
dell'igrometro  I.  91. 
Giorno  pi%  caldo  il  3i  gr.  17.  6. 
men  caldo  Tu.  —  6.  5. 
Venti  dominanti  S.  e  NE. 
Giornale  serene  N.^  io. 

Luglio 

Slato  medio  del  barometro  p.  17. 1 1. 1. 
del  termometro  gr.  19.  a. 
deir  igrometro  L  90. 
Giorno  pia  caldo  il  i5  gr.  2&  3. 
meno  caldo  il  29  —  ta.  o. 
Venti  dominanti  SSE.  NE. 
Giornate  serene  N.""  i3. 
A5T0L.  MBD.  Sem.  L 


del  termometro  §^«  8.  4* 
deU' igrometro  L  84. 
pia  caldo  il  ai  gr.   14.  5. 
meno  caldo  il  io  —  3.  4* 
Venti  dominanti  ESE.  SE. 
Giornate  serene  N.^  6. 

Giugno 

Stato  medio  del  barometro  p.  27. 1  o.  6. 
del  termometro  gr.  i5.  8. 
dell'  igrometro  1.  85. 
Giorno  pia  caldo  il  i3  ff,  ai.  o. 
meno  caldo  il  5  — •  ii.  6. 
Venti  dominanti  SSE. 
Giornate  serene  M."  8. 

agosto 

Stalo  medio  del  barometro  1^27.  ii.5. 
del  termometro  gr.  17.  5. 
dell'igrometro  L  86. 
Giorno  pia  ealdo  Tu  gr.  23.  o. 
meno  caldo  il  3 1 -^  11.  7. 
Venti  dominanti  SSE.  ^E. 
Giornale  serene  N.**   io. 
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Settembre  Ottobre 

Stato  medio  del  barometro  p.  !t8.  o.  8.  Stato  «edio  del  barometro  p.  28.  i  a. 

del  termometro  gr.  14.6.  del  termometro  gr.  1 1.  3. 

deir  Igrometro  1.  85.  dell' igrometro  i.  84. 

Giorno  più  caldo   il  6  gr.  20.  5.  Giorno  più  fred.  il  27  e  3 1  gr.  6. 5. 

meno  caldo  il  17. —  9.  7.  meno  freddo  il  7  —  I7'  4- 

Venti  dominanti  NE.  ESE.  Venti  dominanti  SSE.  NE. 

Giornate  serene  N.^  8.  Giornate  serene  N«^  i3. 

Novembre  Decembre 

Stato  medio  del  barometro  p.  27.  g.  5.     Stato  medio  del  barometro  p.  28.  o.  o. 
del  termometro  gr.  &  7.  del  termometro  gr.  1.8. 

dell'igrometro  1.  90.  dell'igrometro  L  90. 

Giorno  più  freddo  il  26  gr.   1.  6.     Giorno  più  freddo  il  29  gr.    i.  2. 
meno  fr^do  il  1 5  -^  11.  meno  fr«d.  il  i  e  3  —  4*  ^* 

Venti  dominanti  NE.  Venti  dominanti  SSO. 

Giornate  serene  N.**  4-  Giornate  serene  N.^  17. 

Da  queste  risultanze  si  raccoglie  che  in  tatto  l'anno 

lo  stato  medio  del  barometro  fri  p.  27»   11.  5. 
del  termometro  gr.  9.  8. 
ddr  igrometro  1.  87.  6. 
che  il  giorno  più  ^do  fri  il  1 5  Luglio  segnato  alle  2  dopo  meuogiorno 
dai  gradi  26.  3.  ;  ed  il  giorno  più  freddo  fa  il  4  Gemujo  segnato  al  le- 
var del  sole  dai  gradi  3.  4* 

Che  i  venti  dominanti  frirono  quelli  di  NE.  e  SSEL,  e  le  giornate 
%serene  N.**  i36. 

Pubblica  salute  delt  anno  in  genemle. 

La  pubblica  salute  in  tutu  la  Provincia  fa  in  gen^e  meno  marto- 
riata che  nell'anno  precedente  i83i,  e  puossi  diro  a  buon  dritto^  che  quan- 
tunque in  varie  parti  d'Europa  regnassero  mali  di  perniciosa  conseguenia , 
da  noi  invece  si  mantenne  tranquilla  la  quiete  dell'animo  >  ed  ami  le  oc- 
corse malattie  paragonate  con  le  morti  risnlurono  ben  di  gran  lunga  più 
miti  dell'anno  precedente,  ed  il  numero  dei  nati  sovrastò  quello  dei  mor- 
ti, ciò  che  non  puossi  diro  nell'anno   i83i. 

Nel  mese  di  Gennajo  lo  stato  della  pubblica  salate  parlando  di  Ve- 
nezia dififerì  pochissimo  da  quello  del  mese  antecedente  di  Dicembro.  Tut- 
tavia il  freddo  più  intenso ,  e  le  rigide  nebbie  in  •quell'  epoca  dominanti 
resero  più  marcata  ed  universale  la  condizione  reuiìiatico-infiammitoria , 
determinsmdo  un  numero  maggiore  di  malattie  catarrali  e  pnenoMniche , 
rendendosi  però  più  raro  lo  sviluppo  dì  febbri  nervose,    e  periodiche  lar- 
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ttte.    Fa  ami  nolto  palese  vna  tate  allernatiTa,   di'  naniera  che  si  ebbe 
occasione  di  notare ,  die  quanto  decrebbero  le  afiezioni  gastriche  e  nervose 
altrettanto  annientarono  le  infiammazioni   toraciche.   Le   morti  avvenute  in 
dttà  nel  cono  del  mese  farono  5a4* 

La  costitmione  atmosferica  in  Febbrajo  essendo  stata  costantemente 
temperata  nelle  ore  del  meriggio,  e  rìgidetta  in  quelle  della  sera  favoreg- 
giè  le  malattie  polmonari'  di  preferenza.  Tuttavolta  il  numero  dei  morti 
In  alquanto  minore,  e  se  vorrassi  por  mente  ai  disordini  soliti  a  commet* 
tersi  in  tale  stagione  dei  baocanati  cameTalescbi ,  si  dovrà  conchiudere  che 
h  temperatura  in  detto  mese  fa  molto  favorevole'  ai  nostri  corpi ,  e  valse 
ad  attutire  l'influenza  morbosa  delle  cause  estranee  al  dima.  Tali  caa&e 
contribuirona  pinttosto  ad  accrescere  il  numero  delle  morti' improvvise,  le 
quali  come  che  annettono  una  disposizione  intrinseca  nei  nostri  corpi  ab- 
bisognano tuttavolta  di  càuse  accessorie  occasionali  per  giungere  al  loro  ter- 
mine, nel  qual  ordine  si  comprendono  appunto  gli  abusi  dei  cibi  e  del 
vino,  e  le  dtemative  del  caldo  e  del  freddo.  I  morti  in  città  furono  4^7. 

La  costituzione  morbosa  del  mese  di  Marzo  fu  la  flogistica  sotto  la 
forma  reumatica  con  predominio  delle  affezioni  polmonari,  enteriche,  e  feb- 
bri gastriche  acute.  Questi  efletti  derivarono  prindpalmente  dallo  spiane 
dei  venti  gagliardi  e  dalle  rapide  mutazioni  deiy  atmosfera ,  la  quale  non 
mantenne  perfetto  equUibrìo  fra  il  calore  dell»  giornata  e  la  frescura  not^ 
^"^^^9  aggimigendosi  a  magg^'or  danno  una  serio  di.  gionii^  scilocoali  umidi 
e  piovosi.  Tuttavìa  il  numero  dei  morti  fu  soltanto  ^i5.  i    1 

Nel  mese  di  Aprile  la  costituzione  morbosa  si  mantenne  flogistica ,  e 
colpì  di  preferenza  gli  organi  del  respiro  e  della  digestione,  talvolta  con 
violenza  indomabife ,  ma  pim  spesso  con  fenomeni  miti-  e  regolari.  Il  tepore 
della  stagione,  già  sufficientemente  inoltrata,  valse  a  diminuire  il  numero 
de*  malati,  pih  rare  quindi  appìarvtro  It  morti  repentine,  e  piii  moderalo 
il  numero  degli  spasmi  infantili.  Sol  finire  del  mese  fu  rimarcabile  piutto- 
sto la  ricomparsa  ddl'esantema  morbilloso  non  tanto  mite,  d'esito  però  af-* 
fatto  benigno.  Il  numero  dei  morti  in  dtlà  (u  di  365. 

Nel  mese  di  Maggio  furono  frequenti  corte  coliche  biliose  accompa-> 
gnate  da  vomito  incessante  di  materia  porracea,  e  inseguite  da  dolóri  di 
Tentre  e  mal  essére  universale,  di  rado  però  determinato^  da  movimento 
febbrile.  La  cura  di  tali  coliche  originate  dall'istantaneo  saffrtddamsnto 
si  limitò  aDe  fomentazioni  sul  ventre,  ed  alla  pozioni  tamarìndate  purga- 
tive ,  le  quali  produssero  costantemente  un  esito  felicissinK)  nel  breve  spa- 
zio ài  n^  ùit  o  poco  piò.  Del  resto  invariabile  si  sostenne  la  costituzione 
morbosa,  ed  il  numero  dei  decassi  fu  di  3i3^. 

La  salute  pubblica  nel  mese  di  Giugno  fu  assai  lodevole,  ed  il  nu- 
mero dei  trapassati  giunse  appena  in  città  a  265.  Parve  scemata  la  con- 
dizione flogistica  catìurrale ,  accresdnta  però  la  gastrica  acuta.  Forse  in  con- 
seguenza della  costìtiziane  atmosferica  variabile  pregna  di  vapori,  e  fre- 
quen  temente  piovosa. 

Nel  mese  di  Luglio  imperrersando  gravi  e  repentine  mutazioni  almo- 
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•ferkhe  prcdooHiiarMio   le  naUuie  rriÉwitìAf  ébU^niù  prìncipalattiite  il 
tBb«  gastro-cttterìco  «ella  fonia  fSi  flawwie  Ài  diarree  al^eanlo  oitiaate. 
Nel  detto  Blese  retaolema  «•rbtlloso  rìcMie  età  maggiore  attifìUi;  il  m- 
raero  dei  morti  nella  città  ascese  a  agi* 

La  temperalara  atawsfena  nel  mase  di  Agosto  non  ascese  cbe  ai  ^3 
e  n4-  S^'  ^^  ^  *^^  ^'^  ^'  "^^**^  giamo ,  ma  il  predomiaio  dello  sci* 
loceo  j^osse  tanU  rarefasioiie  nell' ataìos£era  »  At  qnel  calore  parve  an- 
■eataAo,  specialmente  la  sera,  con  notabile  difEerMsa.  Sol  inire  del  »ese 
la  coadiuone  dell'aria  nato  di  repente  in  freddoHMiida  »  talché  il  lemuH 
■etro  segBa?a  appena  i6  gradL  Tali  canse  ineraiti  alle  vicissitadini  alaui- 
sferiche  valsero  ad  annentare  considerabilmenle  il  nnmero  delle  aCCexioni 
reomalicke,  colpendo  di  preCerenia  le  vie  ddla  digestione.  Qnindi  scgai- 
vono  coBoni  le  erosioni  forancolarì  brattanti  il  sistema  cataaeo  per  l'ac- 
cresciata  circolaaione  del  sangne  nei  vasi  capiUtfi  catanel,  ftùndi  le  feb- 
bri sabarraliy  spesso  degeneranti  in  nervose,  diamee,  e  dissenterie  fire^MB- 
ttssiaie  e  spesso  letali,  affeaioni  verminose  ec  i  qnali  nodii  aameataroao 
tsiaadio  il  nan^ro  delle  morti  in  detto  mese  cbe  ascese  a  qaeUo  di  3oa. 

Nei  primi  giorni  di  Settembre  fattasi  insolitaa^nte  rìgida  Tatmosfe* 
la  dafia  a  temore  il  maggior  danno  della  dominante  coslitasione  moriMsa. 
li^  rasserenato  il  delo,  e  ricomparsa  la  mite  e  dokissima  temperatura  « 
qael  timore  pienamente  svanì ,  e  decrebbe  notabilmente  il  naa^ro  dell^  in* 
fermiti,  cbe  pia  iadlmente  si  fondassero  a  gnarigione,  ed  i  morti  in  città 
non  furono  cbe  238. 

La  tcmperatara  del  mese  di  Ottobre  fa  costantemenle  detormiaata  da 
aaa  serena  e  rìdente  stagione.  Scarse  ^indi  (aroao  le  malattie,  ed  il  mas- 
simo numero  delle  morti  in  città,  cbe  (a  di  a86,  è  cosCitoito  dalle  cnmi* 
cbe  infermità,  e  ^Mismi  infantili. 

Nel  mese  di  Novembre  lattaM  pia  ri^da  TatmosCera  diede  ansa  éU 
svilippo  ddle  congestioni  attive  polmonari.  Il  nomerò  però  eccedente  dei 
morti  jmcbe  in  questo  mese  fa  neUa  massiou  parte  determinato  dalle  ero* 
niche  malattie  e  spasmi  infantili,  cbe  segnano  sempre  differenae  notabilissi- 
me nel  prìndpio  del  verno,  e  sotto  l'asione  del  freddo.  Pia  notabile  an- 
cora fa  il  predominio  delle  morti  repentiae,  costitaite  sempre  da  siacopi 
organicbe,  ed  apoplessie  cerebrali  e  polmonari.  Tatto  ciò  servi  a  portare 
il  namero  dei  decessi  in  dttà  a  qaello  di  SSg. 

Costante  si  mantenne  la  temperatura  nel  mese  di  Dicembre  e  sere- 
nissima l'atmosfera,  ciò  cbe  contribuì  sensibilmente  a  diminaire  il  «amerò 
delle  morti  ia  qaesto  mese.  Il  freddo  ordinario  della  stagione  diede  alla 
condixione  morbosa  il  deciso  carattere  della  seumatico-inflammatoria ,  e  fa 
fatale  agli  jadividai  predisposti  all'apoplessia,  o  tormentati  da  cronicbe  in- 
fcnnità.  I  contagi  pare  nel  detto  mese  produssero  qaokbe  triste  consegwemai 
come  fu  del  vajuolo,  e  del  morbillo  retropulso.  NuUa  ostante  il  namero  dei 
trapassati  riesci  di  gran  lunga  minore  At  nei  mesi  precodcnti,  e  fa  soia 
di  i66  nella  città. 
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Dt^  ammulitti  cmrad  mi  primàptài  pmtUki  tmMimettd  detta 
Capitale  dunmm  U  cm^  Mtamm  i83a. 


NOBfE  DELL'OSPITALE 

O   PIO   IfTITUTO 


Ospitile  generale  ProTinciale. 

id.  SeiH^e  dementi.  . 
Ospitale  numiad  S.  Senrilio. 

id«  Serione  piagati  .... 
Gonserratorio  Zitelle  alla  Giudecca. 
Offanotrofio  femoiinile  delleTeièsè, 
Infennerìa  della  Casa  di  Ricoyero. 

id.  Istitoto  Gà  di  Dio  ... 

id.  btilato  Pietà  e  S.  Alvise 

id.  Gasa  di  GorrexioAe  ... 

id.  Carceri  Giininàli  .  .  .  . 


Totale 


HUMBBO  DBl 


CIAITI 


4683 

% 
33 1 

366 

94 

45 

1084 

36 

169 

367 

145 


8169 


GVABITI 


3460 
281 

47 

a56 

87 

44 

733 

33 

i56 
334 
i3i 


555 1 


MOSTI 


727 

i53 

a3 

30 

I 

365 
3 
4 

35 


1333 


MOBTALt' 

I 

di  So 


13  fin  i3 
4  fin  5 
I  fin  2 
8  fin  9 


RifessiUle  riesd  la.  didevenia  ia  nmio  delle  malattie  cmnite  nei  pnb- 
Ilici  stabilimenti  nell'anno  presente  inconCronlo  del  decorso,  e  ciò  dipendette 
principalmente  dallo  scarso  nnmero •  delle  fcbWi  nocessionaii  d^  "faitio  tipo, 
che  inveoe  abbondantissime  si  mostrarono-  ndl^amo  18S1.  La  pemiciost 
eollerict  dominante  nella  stagione  autunnale  di  qaeU'anno  tacque  invece 
ner  presente  od  almeno  li  rarissima  e  di  poco  momento.  Lo  stesso  dicasi 
delle  malattie  eruttive ,  e  specialmente  dell'esantema  Tajoloso  che  fu  ristretto 
in  pi)i  angusti  confini  con  minore  difusibilità.  Sommate  le  quali  circostan- 
te si  ottiene  ragione  sufficiente  della  dtata  di£Ferenaa,  che  riuKcndo  in 
meno  serve  a  gratissimo  conforto,  e  (a  conoscere  la  miglioria  di  quelle  con- 
dixioni  cbc  servono  a  mantenere  florida  la  salute  della  Cittik  e  Provincia. 
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ProspeUo  genemk 

JkUe  mord  aifvenute  ndla  Provincia  di  VtneMia 
nel  corso  ddt anno  i83a. 


MBSB 

MOBTI 

IIVMEBO 

Gennajo 

Pebbrajo 

Mano 

Aprile 

Maggio 

Giugno 

Loglio 

Agosto 

Settembre 

Ottobre 

Novembre 

Dicembre 

Da  malattie  varie 

1090 

4 
940 

IOI2 
6 

746 

736 

5 

566 

7 

644 

4 

738 

4 

763 

735 

^  9 

827 

lOOK 

27 

da  vajolo 

Da  malattie  varie *.  .  .  . 

da  vajolo 

Da  malattie  varie  .  , 

da  vajolo  • 

Da  malattie  varie 

da  vajolo 

Da  malattie  varie »  .  •  .  . 

da  vajolo  .  .  .  , •  .  .  . 

Da  malattie  varie 

da  vajolo 

Da  malattie  varie 

da  vajolo 

Da  malattie  varie 

da  vajolo 

Da  malattie  varie 

da  vajolo •  •  .  . 

Da  malattie  varie 

da  vajolo 

Da  malattie  varie 

da  vaiolo  •  •  • 

1      ••••».••••*♦. 
Da  malattie  varie 

da  vajolo 

Totak.  . 

N.^  9039 

In  questo  Prospetto  non  sono  compresi  li  nati  morti»  i  quaE  ascendono 
al  numero  di   179. 
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ProspeUo  generate 

Delle  vaccinazioni  eseguite  nella  Provincia  di  Venezia 
durante  tanno  i832. 


2l5 


DISTRETTI 


Veneiia.  .  .  . 
Venezia  Distret 

Mestre 

Dolo 

Ghioggia  .  .  .  . 
Loreo  .  .  •  .  , 
Àritno 

.  Dona .  .  .  . 

^ortogruaro.  .  . 
Totak.  ,  . 


NUMERO 


13 


s  ~ 


I 
3 

7 
II 

4 
4. 

4 

IO 
12 


56 


ESITO 

della  Vaccinazione 


s 

> 


2005 

219 
553 
604 

'477 

549 
%66 
584 
843 


7100 


l 


16 


31 


I  a 

l'i 


42 

7 
39 
66 
40 

6 

7 
«7 
66 


ago 


TOTALE 

vaccinati 


2047 
226 
608 
670 

l522 

555 
273 
601 
909 


741 1 


mniBto 

dei 

Vaccinatori 


23 

3 
8 
8 

II 
3 
3 
5 

14 


78 


La  Taccmazione  delPanno  iSSs  k  meno  fruttifera  die  nell'anno  an- 
teoedente ,  e  perciò  s^  ebbero  ddle  differenze  eziandio  nel  nomerò  dei  yae- 
cinati  con  materia  liquida.  U  pus  secco  avendo  fruttato  poco  utili  effetti 
costrinse  molti  Vaccinatori  a  procacciarsi  il  vaccino  fresco.  Fu  esperita  ezian- 
dio la  materia  vaccinica  secca  pervenuta  dall' Istftuto  Jenneriano  di  Lon- 
dra ^  la  quale  produsse  felici  risultati  nelle  ultime  vaccinazioni. 
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Fr&MpeHo  genertie 


Delie  malattie  epidemiche  acute  e  contagiose  osservate  nella  Provincia 
di  Fenezia  dunmte  tanno  i83a. 


LUOGO   DELLO 



HUlCBlO     ,  Il 

•ViLVFPO 

voia 

BPOCA 

SFOGA 

COJfPLBSSIVO  U 

deUa 

in  coi 

in  cai 

.-wv—  B 

l^iMncti^* 

CmmM 

malattia 

si  STÌIappò 

ecss4 

dei  ma- 
bti 

dei 
morti 

Veneiìa 

Città 

^jolo 

in  continn. 

3o  Dicen. 

3a6 

ao 

M. 

id. 

aorliUo 

IO  Aprile 

3o  Loglio 

lOO 

-^ 

id. 

Mirano 

taiolo 

to  Man» 

a9  Aprilo 

II 

^ 

id. 

Barano 

id. 

I  Gennajo 

IO  Agosto 

3«9 

90^ 

id. 

Malaaocco 

rosalia 

in  Agosto 

in  Settemk 

ao 



Chioggia 

Città 

Tajoo 

in  contin. 

7   Agosto 

iòi4' 

46 

id. 

Pdlea^na 

id. 

IO  Mano 

i5  Giogno 

64 

L<Mreo 

Rosolina 

id. 

ao  Aprik 

aa  Bia^ 

a 



DoU 

Dolo 

id. 

7  Aprile 

3o  Giugno 

ao 

4 

Mestre 

Mestre 

id. 

3  Maggio 

6  Giogno 

I 

id. 

«I- 

MibiUo 

ao  Ibno 

3o  Giogno 

3o 



S.  DoBà 

Fossaiu 

Tajolo 

3  Febbrao 

7  Giogno 

aao 

-^ 

id. 

NoTenU 

rosalia      so  Bfarso  |3o  Agosto  | 

lOO 

OBHB 

Da  an  talo  Prospetto  rìsaka,  che  il  nnmero  toulo  dei  tnalati  fii  di 
aa67,  cioè  aoi^  ▼ajolosi  dei  quali  morirono  ^o  ;  i3o  morbillosi^  e  Suol- 
mente  lao  colti  da  rosalia  totti  felicemente  risanati. 

La  malattia  epidèmica  ▼aìoloso  è  sostenuta  fino  doirAgoslo  dell*AaBo 
iSsg.  Neil*  anno  presente  parlando  della  città  di  Venesia  si  riscontrò  di 
molto  diminaito  il  norotra  degli  attaccati,  fiitto  confron^  coiranno  dccor* 
so.  Lo  stesso  non  paò  dirsi  dei  Ditiretti  della  Profincia,  e  principalmente 
della  cii^  di  Cbioggia^  la  male  diede  nn  nmnero  imponente  di  Taidori,  ed 
attirò  Tatteniione  e  moftiao  riflesso  della  Soperiorita.  La  mortalità  in  ge- 
nerale fa  poco  nflessibile  rignardo  alla  copia  degli  ammalati,  e  ciò  dipendo 
dai  pronti  ed  efficaci  prormlimenti  airoopo  istttiiiti,  nonché  dòirassidan 
sorregliansa  sidla  regolare  iraccinaxione,  cne  ralse  palesemente  ad  attutirò 
il  morbo  nella  sna  ferocia.  Anche  il  Distretto  di  S.  Dona  diede  copioso  o«- 
mero  di  fajolosi,  ma  in  prora  dell'esposto  si  ha  la  oompiaoensa  d'osserraro 
che  dei  a  so  ammalati,  nettano  mori. 

NeNa  Capitale  regnò  pare  1*  esantema  msrbiUosoi  dsosiOo  e  benigno 
come  ai  nooò  anche  nel  Ditlretlo  di  Mestre  in  ghidó- atfoora  pio  mste»  o 
ieoB^  slesso  esito  felicissimo. 

La  rosalia  ri  fece  redere  sokanto  nella  Cornane  di  Norenta  e  Mala- 
mooco  in  grado  mitissimo,  e  seosa  dare  indisio  di  mortalità. 

Un  pia  esteso  storico  ragguaglio  tal  contagio  rajoloto  venne  già  sepa- 
ratamente compilato,  e  letto  nello  scorso  anno  nel  Teneto  Ateneo,  e  sarà 
di  pubblica  ragione  tosto  che  il  morbo  sia  nella  Provincia  intieramente 
estinto,  come  già  ne  laringa  il  presente  suo  notabile  decrescimento. 
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Prospetto  generale 
Delle  Sezioni  Medico4egaU  istkuke  nel  corso  deWanno  i83a. 


MESB 

Morti 
repenti- 
ne 

Morti 
"violente 
ed  acci- 
dentali 

Morti  per 
malattia 
di  brert 
decubito 

Morti  per 
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Le  morti  repentine  furono  costituite  da  apopicsftie  cerebrali  »  da  sin- 
copi organiche,  da  aneurismi  scoperti  in  yarie  oavbà»  é  sotto  condixioiu 
diverse.  Fra  le  morti  violente  si  d>bero  j>Ochi  ferimenti  :  piuttosto  in  nu- 
mero maggiore  risultarono  le  morti  per  toffocastone,  prodotte  da  sommer- 
sione. Le  qui  esposte  furono  Tere  seaioni  legali  ed  ascóidono  al  numero  di 
i35.  Le  altre  riguardano  le  malattie  mal  definite,  o  casi  rari  che  interes- 
sarono la  curiosità  anatomica. 

Antoi^  mbd,  Sbm.  L  28 
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PROCIDENZA  INVETERATA  DELL'INTESTINO  RETTO 

Operata  con  felice  successo  j  Storia  del  CaMUere  DoU.  Giitsbfpe  Gioftcì 
Professore  di  Chirurgia  in  Imola  ec. 

Poicbè  dai  fatti  e  dagli  esempi  sempre  si  derivarono  i  precetti,  giu- 
sto e  utilissimo  e  tener  conto ,  e  porre  stadio  nelle  osserraxioni,  che  dai 
casi  pratici,  e  dalle  più  recanti  operaxioni  Teggonsi  emergere  in  ispecie, 
quando  eOe  hanno  a  gaida  nuovi  metodi ,  non  tuttavia  dàlia  csperienxa 
sanxionati. 

Fa  perciò  mai  sempre  mio  costume,  nell'eseTcisio  della  Ghinffgia,  di 
confrontare  le  mie  osservaxioni  con  quelle  dei  piii  accuditati  Maestri  del- 
TArte,  che  in  ogni  età  fiorirono,  e  mi  compiacqui  bene  spesso  di  trovare 
nelle  opere  loro  verità  e  precetti ,  che  io  poteva  avvalorare  toUa  mia  pro- 
pria speriensa;  del  che  nalla  avvi  di  pia  caro  pel  bene  dell' uman  gene- 
re, e  pei  progressi  della  Sdenta. 

Don  Giovanni  Bandini  d'anni  cinquanta ,  mal  trattato  nella  sua  fi- 
sica cofttituxione ,  nativo  di  Marradi  Stato  Toscano,  da  trent'anni  soffriva 
la  procidenza  dell'  intestino  retto ,  quando  da  dieci  anni  fu  operato  in  Fi- 
rense  da  valente  Professore,  senza  ottenere  la  bramata  guarigione,  e  quindi 
nel  primiero  cagionevole  stato  si  vide  costretto  di  ripatriare. 

Venne  poscia  lo  stesso  da  altre  persone  dell'Arte  visitato,  ed  indi  ^R 
furono  prescritti  molti  rimedii  palliativi,  dai  quali  ritraendo  lievissimi  sol- 
lievi, fu  la  malattia  in  seguito  ^dichiarata  incurabile. 

Essendosi  a  tal  malore  assocdate  le  ricorrenti  eonvulsioni ,  che  lo  as- 
salivano spessissimo  in  causa  del  fotte  tenesmo,  che  di  continuo  'lo  tor- 
mentava ,  lo  stato  di  questo  ammalato  era  divenuto  a  tal  segno^  che  il  tu- 
more formato  dall'  intestino  rovesdato  e  invaginato  aveva  otto  pollici  e  piìi 
di  lunghezza ,  e  dnque  in  sei  di  ^grossezza  ;  e  quando  l' infermo  si  accin- 
geva a  fare  dieci  o  dodici  passi ,  nasceva  subito  la  procidenza  del  'tetto  e 
si  formava  il  suddetto  tumore,  che  somministrava  un  trasudamento  mucoso 
e  sanguinolento.  Per  4ali  perenni  perdite  un  forte  deperimento  era  awe- 
«uto  in  tutto  il  sistema,  a  modo  che  non  era  piÙ4ffbitro  di  fare  un  passo. 

Se  r  intestino  era  ridotto  (1o  che  t  stento  e  con  grandi  dolori  pra- 
ticava l'infermo)  immediati  succedevano  i  pruriti,  procuravasi  degli  sfoni 
invòlontarii  di  evacuare,  nasceva  la  procidenza,  ed  il  tenesmo  il  più  delle 
volte  cagionava  la  ritenzione  delle  orine. 

n  descritto  lacrimevole  stato  era  quello  del  Sacerdote  Bandini ,  quan- 
ilo  a  stento  con  comoda  Tettura  si  trasfisri  in  Imola  nel  di  28  Novena 
4Nre  i833. 

Recatosi  p^  tanto  da  me  per  essere  visitato,  e  narratami  con  pred- 
tione  la  storia  Suindicata,  fu  da  me  accuratamente  esaminato,  e  calcolata 
tigni  drcostanza  gli  annunciai.,  «he  ^per  liberarsi  da  tanta  oppressione  mm 
vi  era  altro  mezzo  che  quello  di  assoggettarsi  all'operazione. 
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L'aflHMhlo  accomentà.  Qniiidi  cfedett!  conireniente  di  farlo  stare  per 
iBoltà  giorni  in  riposo,  prescrÌTendogli  vn  decotto  di  china  con  la  yaleria- 
na,  da  prendersi  tatte  le  nettine  a  stomaco  digiuno,  e  l'estratto  di  giu- 
tqniaflw  in  piccole  dosi  alla  sera,  onde  sedare  in  parte  le  pertarbasioni 
MnFoae,  e  loiioni  d'acqna  vegeto  minerale  da  praticarsi  sull'intestino  ro- 
vesciato. 

La  mattina  del  giorno  i8  Dicembre  i833  lo  sottoposi  all' operaxio- 
ne,  ed  ecco  il  processo  operatorio  che  tenni. 

Feci  trasportare  il  paxiente  sopra  nn  canapè  Ticino  ad  una  finestra, 
e  btte  tenere  le  natiche  divaricate  da  on  assbtente,  rimbi,  la  procidenza 
dell'intestino,  e  con  una  pinxetta  a  doppi  uncini,  che  usai  per  sollevare 
le  pieghe  che  formavano  la  pelle  intomo  all'orifixio.  interno  del  ietto,  e 
che  convergendo  si  portavano  dalla  circonferenza  verso  il  centro  del  mar- 
gine dell'ano»,  preti  cosi  queste  pieghe  un  pollice  e  messo  dall'apertu- 
ra, e  col  meuadi  ceso)e  cusve  sul  loro  piano,  risalendo  il  pia  possibile  in 
alto  dal  lato  del  retto,  escissi  otta  o  nove  pieghe,  che  furono,  un  numero 
proporsionato  alla  largheua  della  porzione  dell'intestino  rovesciato,  e  al 
lilassamento  delforifisio  dell'ano. 

L'operazione  là  di  £icile  esecuzione  e  non<  molto  dolorosa,  perchè  in 
pochi  minuti  venne  eseguita,  e  poco  sanghe  si  perdette.  Alla  parte  ope- 
vala  il  applicasono.  d^lle  fila  bagnate  nell'acqjoa  gelata,  e  fu  soprapposto  un 
pinmacdo ,  che  tu  mantenuto  colla  fasciatura,  a  T  doppio.  Pel  timore ,  t 
per  essere  sUta  alquanto  scoperto  l' infermo,  Cu  assalito  da  scosse  convulsi* 
ve,  quali  tosto  furono  sedate  colla,  mistura,  oppiata,  che  fu^data  epicraticar 
mente  a  cucshiajjite. 

Nella,  sera,  il  polso  non  si  trovò  alterato  :  si  lagnava,  bensì  d^in  forte 
bruciore  alk  parte  operaU,  e  nessun^  prurito  accusava  di  secesso. 

Furono  rinnovate  le  fila  bagnate  nella  semplice  acqua  :  poco  sangue  da^ 
vano  i  tagli ,  per  lo  che  non  fu  duopo  di  adoprare  veron  astrìngente  :  fu 
fKicritta  dieta  austera.,  e  per  bevanda  l'emulsione  di  semi  freddi  addolcita 
col  siroppo  di  viole  colorato,  e  con  poche  gpccie  Ài  laudano»  La  mattina 
lo  da.  me  visitato.;  lo  trovai  in  uno  stato  di  caLna,  perchè  nella  notte 
aveva  bastantemente  riposato,  e  non  accusava  dolori  all'anp,,  né  tenesmo-, 
né  prurito  di  evacuare ,  per  cui  non  fu.  di  mestieri  che  di  rinnovare  l'ap- 
parecchio >  in  cui  risenti  Itggitra  trafittura.  Nel  secondo  giorno  le  orine 
furono  scarsissime ,  e  ritrovato^  il  basso  ventre  alquanto  teso  d' aria ,  ordi- 
nai i  fomenti  continui  su  tutto  il  basso  ventre  con  un  decotto  di  amo- 
milla,  dai  quali  si  ottenne  la  diminntione  della  tensione  dèi  vcntve,  e  k 
orine  finirono  in  copia.  Nel  3,  4»  ^y  6,  7,,  8  giorno  le  cose  progredirono 
in  bene ,  che  nulla  vi  fu  da  rimarcare ,  e  non  vi  fu  bisogno  di  altro  soc- 
oorso  medico,  se  non  che  di  blando  lassativo  di  due  dramme  di  magnesia 
a  motivo  che  sino  a  questa  epoca  non  si  era  avuto  secesso,  dal  quale  si 
ottennero  due  leggiere  scariche ,  che  gli  arrecarono  qualche  dolore  all'  ori- 
fizio delibano,  che  continuò  quasi  una  mezza  giornata.  Vi  fu  pochissima 
apparenza  di  rovesciamento  d' intestino  che  si  allacciò  fuori  dell'ano,  e  che. 
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fa  tosto  agevolmente  introdotto,  «  furono  poscia  Cittì  dei  bagnoli  di  latte 
unito  al  decotto  di  papavero ,  e'  applicate  tlforifiuo  delle  fila  «pnlnate  di 
unguento  rosato  unito  iH' estratto  di  giosquianra,  che  servì  per  calaiare  il 
dolore.  Si  osservò  nei  tagli  pochissina  snppnratione. 

Per  altri  successivi  nove  giorni  non  si  ebbe  veruna  eracnastone  fé* 
cale  :  tfèl  decimo  giorno  mediante  li  somministrasione  di  un'oucia  •  messa 
d'olio  di  ricino  unito  a  cinque  oncie  di  emulsione  di  mandorle  dolci  si  ot- 
tenne un  abbondante  secesso  sensa  verun  dolore,  e  sema  verona  apparenza 
di  rovesciamento  d'intestino.  Si  continuò  poscia  di  medicare  la  parte  ope- 
rata coir  applicazione  delle  fila  spalmate  col  suddetto  unguento,  e  con  ba* 
gnoli  e  lavande  di  acqua  vegeto-minerale ,  e  negK  ultimi  giorni  di  perma- 
nenza non  fu  usato  altro  che  il  decotto  di  radice  di  ratania  unito  a  poca 
dose  di  alume  crudo.  Dopo  il  corso  di  giorni  i4  ^^U'  epoca  della  fatta 
operazione  l'infermo  s!  alzò  dal  letto  avendo  ricuperato  b  perfetta  guari'- 
gione,  e  cosi  successivamente  riacquistate  tutte  le  forze,  che  gli  permetta- 
no di  liberamente  agire,  e  di  evacuare  ogni  giorno  senza  risentire  alcun 
incomedo. 

Col  suddescritto  processo  fu  pure  operato  il  Signor  Domenico  Gontoli 
Imolese,  affetto  dallo  stesso  incomodo  ^  non  però  Unlo  grave.  "Altri  quat- 
tro furono  similmente  in  tale  guisa  operati,  e  tutti  con  felice  sneeesso. 

L'Arte  è  debitrice  di  questa  nuova  maniera  di  operare  ad  uno  dei 
primarii  Professori  del  secolo  presente,  il  Barone  Dupujtren,  il  quale 
dice  che  questo  processo  non  manca  mai  di  riuscire,  qittudo  si  porti  it^ 
un  numero  bastante  di  pieghe  della  pelle  del  ceniamo  dell'arto ,  e  quando 
si  feccia  bastantemente  alta  la  CMisione  della  parete  del  retto,  e  pensa 
(come  lo  provano  i  fetti),  che  ha  per  effetto  principale  di  subilire  delle 
adesioni  pi&  intime  fra  la  membrana  muceu  dell'  intestino  e  le  altre  tuni- 
che, opponendosi  così  alla  recidiva  dd  male,  e  rcstiìngcndo  l'apertura 
deU'ano. 

L'ottenuta  guarigtonie  in  questo  caso,  non  così  comune  nella  nostra 
Italia ,  del  Prete  Bandini ,  e  degli  altri  individui  servirà  per  incora^iare 
i  Chirurgi  a  ripetere  all'evenienza  questo  processo  operatorio  fecondo  di 
felice  riuscita. 


MEMORIA 


Suìia  non  esistenza  deW  acido  idro-dorico  e  ikgii  idroclorati  ndi^  air 
mosfora  presso  U  mare ,  del  Sig,  Roubaudi  Farmacista  in  Nizza  (i). 

Fra  il  gran  numero  de'  Chimici,  che  si  sono  occupati  dell'analisi 
dell'  aria  atmosferica  il  Sig.  Vogel  di  Monaco  è  il  solo  a  mia  cognizione , 

(i)  QomU  Memoria  d  veime  tnsmem  in  FnncMC,  ed  il  Sig.  DoU.  Vinckkzo  Mknoaldo  ne  W 
fatto  la  renione  iUliaoa.  Del  im  contoaitto  sì  fece  ceno  a  carte  93  del  precedente  M.  1.  del- 
VJitlolo§ia  mtdUm, 
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die  abbi»  (atto  àkanc  espenease  salii  naiara  deiratnosfera  d«l  mare.  Le 
sue  riccTcbe  fatte-  sul  mar  Baltico  barano  dimostrato: 

I.**  Cbe  l'atmosfera  del  Baltico  contieae  meao  addo  earboaico  del- 
l'atmosfera  ordìaaria,  e  ehe  è  «probabile  >  cbe  l'addo  carbopico  dimìauisca 
a  misara,  cbe  si  allontaoa  dal  coatiaeate; 

2.^  Cbe  quest'atmosfera  riacbiade  in  sé  degli  idro-dorati  in  maggio- 
re 0  minore  quantità  (i). 

Ma  fiao  a  qaal  distaaza  dalle  spiaggie  del  mare  l'atmosfera  sia  im- 
pregnata degli  idro^Iorati  ecco  ciò,  cbe  il  Sig.  Vogd  aon  ba  determina- 
to, e  che  importa  molto  a  sapersi,  soprattutto  dopo  cbe  il  Sig.  Fodere 
ba  asserito  nella  soa  opera,  cbe  tratta  delle  Alpi  marittime,  cbe  l'aria 
del  Mediterraneo  è  contraria^  e  nociva  alle  persone  attaccate  da  tisi  pol- 
monale,  e  cbe  nelle  spiagg(e  barittime  il  progresso  di  questa  malattia  è  as- 
sai pia  rapido  cbe  in  qaakaque  altro  laogo  :  loccbè  lo  ba  portato  a  cre- 
dere, cbe  esista  nell'aria  delle  spiaggie  del  Mediterraneo,  e  alla  distanza 
pure  di   12  legbe  circa,    secondo  la  posizione  topografica  del  paese,   un 

^^fJ/fffkì^'ìO  malefico,  cb'  egli  aon  saprebbe  vedere  cbe  in  alcuni  degli  ele- 
menti ,  cbe  entrano  nella  formazione  dei  sali  idro'clorici ,  sia  lo  stesso  gas 
àcido  idro-dorico,  0  aao  de'  suoi  cOdipoaeati  sviluppatosi  in  questa  atmo- 

^  sfera  per  l'influenza  elettro-cbimica. 

r*        Non  si  può  concepire  come  il  Sìg.  Fodere  (2),  nomo  assai  dotto  ed 
istrutto,  abbia  potuto  dar  sentenza  intomo  aaa  dìsputa,  cbe  sembra  della 

\  pia  alta  importanza  per  le  sue  conseguenze ,  senza  aversi  rassicurato  la  cer- 
tezza della  sua  asserzione  col  mezzo  di  esperienze  positive,  e  appoggiate  sulla 
C||imrc^,  dinanzi  al  tribunal  delU  quale  si  avverano,  0  cadono  le  pia  in- 
gtgpose  teoricbe. 

/"'  "^  Cosi  si  è  per  mio  proprie  conviacimento ,  cbe  sulla  dimanda  di  ai- 
cani  Medici  di  Nizza,  e  stranieri  bo  fatto  alcune  indagtai  intorno  la  na- 
turar dell'  atmosfera  presso  il  aiare ,  e  sopra  il  mare  medesimo  per  lo  scopo 
di  ricoaosce4  soprattutto  se  questa  atmosfera  coateaeva  dell'acido  idro-clo- 
rtco,  0  degli  idro-clorati.  A  tale  effetto  bo  sospeso  ndl'aria  alla  distanza 
di  sei  passi  ci^ca  dal  lido  del  mare,  e  meatre  era  ia  pìeaa  calma,  aè  sof- 
fiava puato  di  veato,  an  graa  palloae  di  vetro,  cbe  riempii  d'uà  miscu- 
glio di  neve  e  d*  acido  solforico  per  produrre  uà  graade  grado  di  freddo. 
Per  la  coagelazione  successa  dei  vapori  acquosi  contenuti  nell'atmosfera,  e 
cbe  si  attaccarono  alla  superficie  esteriore  del  pallone',  bo  raccolto  un  li- 
quido scolorato,  inodoro,  e  avente  i  caratteri  fisici  dell'acqua  distillata. 
Questo  liquido,  die  dopo  tre  mesi  non  cangiò  punto  di  colore,  trattato 
cof  nitrato  d'argento ,  col  proto-aitrato  di  mercario ,  col  mariato  di  barite , 
coU'oa^lato  d'amaioaiaca ,  e  con  altri  reattivi,  non  ba  sofferto  verun  can- 
giamento. 

La  soluzione  dell'ossido  di  bario  (soluzione  ii  barite),  quella  del- 

(1)  Jovnut  ie  Pharnacie  eU.  VII."  Jbnéc  tSai ,  pag.  461. 

(2)  Voyaft  nÌ(kArpes  aarHlimcs,  Tomo  n ,  pag.  256. 
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Toisìdo  di  calcio  (acqia  di  calce,)  »  e  questi  uileccdeBteacBte  utanti  con 
un  po' di  carbonato  di  soda,  «raao  i  soli  mttiri,  con  i  quali  questo  li- 
quido diveniva  l^ermente  intorbidato,  e  fennava  dopo  alcone  ore  di  ri- 
poso dei  precipitati  bianchi  a[^pena  visibili,  e  cbe  scomparivano  coli' acido 
nitrico. 

Essendo  stato  riapplicato  questo  apparecchio  alla  medesima  distanxa 
dalla  spiaggia  del  mare,  e  mentre  era  tranquillo  come  Tolio,  il  liquido, 
che  ha  stillato  dal  pallone,  presentò  coi  reattivi  i  fenomeni  sdenti: 

i.^  Il  nitrato  d'argento  ha  prodotto  una  tinta  opalina,  e  diede  dopo 
atenne  ore  di  riposo  un  leggero  precipitato  fioccoso  biancastro,  e  che  a  con-, 
tatto  con  l'aria  atmosferica  si  è  colorito  in  violetto  chiaro.  Questo  preci- 
pitato appena  formatosi  lavato  con  l'acqua  distillata  era  insolubile  nell'aci- 
do nitrico,  e  solubile  nell'ammoniaca,  dalla  quale  è  stato  precipitato  di 
nuovo  per  l'aggiunta  di  poche  goccie  d'acido  solforico.  Lo  stesso  precipi- 
tato mescolato  con  un  poco  di  sopratartrato  di  potassa  ha  inargentato  una 
lamina  di  rame  col  messo  del  fregamento. 

a.^  U  proto-nitra^  di  mercurio  stillato  sopra  un'altra  porzione  del 
liquido  ottenuto  colla  congelazione  dei  vapori  acquosi  dell'aria  ha  formato 
leggere  nebbie  biancastre,  che  si  sono  precipitate  al  fondo  del  vaso. 

3.^  Le  soluzioni  d'ossido  di  bario,  e  di  calcio  sono  state  leggermente 
intorbidate,  ed  hanno  prodotto  un  leggero  precipitato  solubile  nell'acido 
nitrico. 

4-^  La  carta  del  tnmesol  non  ha  sofferto  verun  cangiamento  di  colore. 

5.^  L' idro-dorato ,  ed  il  nitrato  di  barite,  l'ammoniaca^  la  soluzio- 
ne dell'idrato  di  deutossido  di  potassio»  il  sottoacetato  di  piombo,  l'acido 
ossalico ,  e  l'ossalato  d'ammoniaca  non  hanno  prodotto  alcun  effetto  sensìbile. 

In  tempo  di  perfetta  calma,  e  mentre  il  mare  era  come  in.  olio,  ho 
collocato  di  bel  nuovo  il  pallone  alla  distanza  di  So  passi  circa,  dalla,  spiag^ 
già  del  mare:  il  liquido,  che  ho  ottenuto,  trattato  col  nitrato  d'argento, 
col  proto-nitrato  di  mercurio,  e  cogli  altri  reattivi  noa  ha  provato  alcun 
cangiamento:  ma  il  prodotto,  che  ottenni  alla  medesima  distanza  dalla 
spiaggia  del  mare,  mentre  era  in  agitazione,  e  che  il  vento  di  sud  sofi- 
fiava  direttamente  dal  mare  verso  il  pallone,  si  è  comportato  coi  reattivi 
come  alli  N.  i,  2,  3,  4  ^  ^>  "leno  alcune  piccole  eccezioni,,  p.  es.  gli 
effetti  del  nitrato  d'argento,  e  proto-nitraio  &  mercurio  sono  stati  meno 
sensibili,  ed  i  precipitati  meno  abbondanti. 

La  stesu  esperienza  è  stata  pure  ripetuta  sopra.  H  mare  medesimo  >s, 
mentre  era  placidissimo,  e  che  non  soffiava  niente  il  vento.  Il  pallone  è 
stato  sospeso  a  quattro  piedi  dì  altezza  dalla  sapeificie  dell'acqua  sopra  una 
Kialuppa,  che  s'era  inoltrata  a  cento  passi  circa  nel  mare.  Il  liquido,  che 
ha  stillato,  ridotto  coU'evaporazione  ad  un  terzo  del  suo  volume ,  e  trattato 
coi  reattivi  non  ha  sofferto  alcun  cangiamento  sensibile. 

Mi  restava  ancora  di  ripetere  ad  una  certa  distanza  dalla  spiaggia  del 
mare  le  esperienze,  che  il  Sig.  Vogel  ha  fatto  sopra  il  Baltico.  A  tale 
effetto  ho  introdotto  in  un  pallone  di  vetro  in  forma  di  lunga  y  avente  le 
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apcrtvre  latertli  assai  prolangate ,  vna  solotione  di  nitrato  d'argeilto.  Que- 
sto pallone,  in  antecedenza  ricoperto  di  più  strati  di  carta  nera  per  impe- 
dire l'accesso  alla  luce  nella  sna  parte  intema ,  è  stato  sospeso  orizzontal- 
mente in  nn  sito  molto  arioso,  e  yentilato^  i5o  passi  circa  distante  dalla 
spiaggia  del  mare.  Dopo  38  giorni ,  durante  i  qnali  il  mare  è  stato  spesse 
Tolte  agitatissimo ,  e  che  regnarono  degli  impetaosi  venti ,  ho  trovato  nella 
soluzione  del  nitrato  d'argento  dei  fiocchi  nerastri,  che  galleggiavano,  e 
nn  sedimento  ddlo  stesso  colore,  che  si  innalzava  alla  più  piccola  agita- 
zione. Questi  fiocchi  e  questo  deposito  filtrati  e  lavati  a  piìi  rìpitse  con 
r  acqua  disellata  erano  solubili  nell'  acido  nitrico ,  e  insolubili  nel- 
¥  ammoniaca. 

n  pallone  con  entro  ina  nuova  soluzione  di  nitrato  d'argento  i  stato 
collocato  ad  una  delle  case  le  più  a  prossimo  contatto  del  mare  (i)  5o 
passi  circa  distante  dal  lido.  Dopo  i  a  giorni  di  esposizione  all'aria  si  sono 
Coniati  nella  soluzione  dei  fiocchi  nerastri,  che  erano  solubili  nell'acido 
nitrico,  e  insolubili  nell'ammoniaca.  Dopo  questo  tempo  avendo  infuriato 
un  vento  violentissimo  di  sud  per  alcuni  giorni ,  ed  essendo  stato  il  mare 
assai  agitato,  ho  trovato  nella  soluzione  del  nitrato  d'argento  dei  nuovi 
fiocchi  nerastri,  che  stavano  a  gala,  e  nn  sedimento  meno  carico  di  colo- 
re, e  quasi  bigio.  Questi  fiocchi  e  questo  sedimento  lavati,  e  trattati 
quindi  con  l'addo  nitrico  sono  in  parte  scomparsi,  ma  vi  restò  una  pól- 
vere, che  è  stata  insolubile  in  un  eccesso  d'acido  nitrico.  Questa  polvere 
dopo  essere  stata  ben  lavata  di  nuovo  con  l' acqua  distillata  ad  oggetto  di 
hr  volatilizzare  nell'effervescenza  l'acido  nitrico,  è  stata  mescolata  con  un 
peso  eguale  d'idrato  di  dentossido  di  potassio:  il  miscu^io  riscaldato  fer» 
temente  in  un  crogiuolo  si  è  decomposto;  il  doro  nnenj^i  alla  potassa  ha 
messo  in  libertài  l'argènto,  che  si  è  riunito  in  un  piccolo  volume  in  fiuido 
del  crogiuolo. 

Queste  esperienze  avendomi  indotto  a  credere,  che  l'acqua  del  mare 
era  stata  trasportata  in  natura  al  sito,  ove  aveva  collocato  l'apparecchio, 
mi  rimaneva  in  questo  caso  di  accertarmi ,  se  nel  liquido  ottenuto  alla  spiag- 
gia del  mare,  mentre  era  agitato,  e  nel  qual  liquido  aveva  riconosciuto 
la  presenza  d'un  idro-dorato,  esistevano  pure  gli  altri  sali  contenuti  nel- 
Tacqua  del  mare,  come  il  solfato  di  magnesia,  di  calce,  di  soda  ec,  i 
quali  erano  forse  sfuggiti  alle  mie  prime  ricerche,  avendo  inoltre  veduto, 
die  questi  sali  sono  meno  abbondanti  nell'acqua  del  mare  degli  .idro-dora- 
ti. Infatti  in  un  miscuglio  btto  con  quattro  onde  d'acqua  distillata,  ed 
nna  gocda  d'acqua  marina  si  riconosce  benìssimo  col  meno  del  nitrato  d'ar- 
gento, e  del  protonitrato  di  mercurio  la  presenza  d'un  idro-dorato,  men- 
tre che  questo  medesimo  miscuglio  non  prova  alcun  sensibile  cangiamento 
dall' idro-dorato  di  barite,  ossalato  d'ammoniaca,  dalla  solaaione  ddl' idrato 
di  dentossido  di  potassio^  ed  altri  reattivi 


(1)  KriiM  ChHcj  an  Pwchtllci, 
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Esame  del  liquido  oUenuto  colla  congelazione  dei  svapori  acquosi 
delt atmoffera  alla  distanza  di  sei  passi  dalla  spiala  del  nutre,  e 
mentre  esso  era  agitato. 

Trattamento  per  evaporandone.  Una  certa  quantità  di  questo  liquido 
è  stata  eyaporata  fino  a  siccità  in  un  recipiente  di  Tetro,  dopo  essere  stato, 
coperto  per  impedire ,  che  nessun  corpo  straniero  si  mescolasse  col  liquido. 
Terminata  Tevaporasione  si  ebbe  per  resultato  una  poWere  bianca  d'un  sa- 
pore assai  salato. 

Trattamento  con  If alcool.  Questa  polvere  è  stata  sottoposta  all'axio« 
ne  dell'alcool  dapprima  freddo ,  e  poi  ^do  :  la  soluzione  alcoolica  era  sco- 
lorata, ma  il  sapore  era  sensibilmente  amaro  e  salato:  filtrato  ed  evapo- 
rato quest'  alcool  fino  a  siccità  ha  dato  una  materia  biancastra  leggermente 
colorata:  il  suo  sapore  era  caldo,  piccante,  e  un  poco  salato.  Questa  ma- 
teria esposta  all'aria  per  alcune  ore  si  è  sensibilmente  Inumidita:  trattata 
in  seguito  coll'acqua  distilhta,  filtrata ,  e  quindi  agendo  coi  reattivi  ha  dato 
i  resultati  seguenti: 

i.°  n  nitrato  d'argento  ha  fatto  nascere  nn  precipitato  bianco,  rap- 
preso, abbondantissimo,  insolubile  nell'acido  nitrico,  e  solubile  nell'am- 
moniaca. 

2.°  L' idrato  di  deutossido  di  potamio,  e  l'ammoniaa  hanno  prodotto 
dei  fiocdii  aventi  l'aspetto  gelatinoso. 

3.°  U  sotto-acetato  di  piombo  ha  dato  nn  precipitato  bianco  solubile 
nell'acido  nitrico. 

4-°  L' idnxlorato  di  barite,  l'addo  ossalico,  e  l'ossalato  d'ammoniaca 
non  hanno  prodotto  alcun  effetto  sensibile. 

5.°  L' idro-clorato  di  platino  è  restato  sensa  azione. 

Trattamento  coWacqua  del  residuo  del  sale  inattaccabile  dalf  al- 
cool. Questo  sale  dopo  essere  stato  disciolto  in  nna  piccolissima  quantità 
d'acqua  distillata,  sottoposto  all'azione  dei  reattivi  ha  presentato  i  caratteri 
seguenti. 

i.^  L' idro-dorato  ^i  barite  ha  fortemente  intorbidato  l'acqua,  nella 
quale  si  è  tosto  formato  un  predpitato  bianco,  che  (u  insolubile  nell'addo 
nitrico  concentrato. 

2.""  Il  nitrato  di  barite  ha  prodotto  b  stesso  effetto  che  l' idro-do- 
rato, ma  in  una  maniera  meno  sensibile. 

3.^  L'addo  ossalico,  l'ammoniaca,  e  l'idrato  di  deutossidq  di  potas- 
sio non  hanno  prodotto  alcun  efifetlo. 

4*^  L'ossalato  d'ammoniaca  ha  intorbidato  l'acqua,  e  ha^  determinato 
nn  leggero  precipitalo  biancastro. 

5.^  U  sotto-«cetato  di  piombo  ha  fatto  nascere  un  predpitato  bianco , 
di  coi  nna  parte  è  staU  solubile  nell'addo  nitri^,  mentre  che  l'altra  re- 
stò insolubile. 

Queste  esperienze  non  lasciandomi  più  dubbio  alcuno  sulla  natura  del 
liquido  ottenuto  colla  congelazione  dei  vapori  acquosi  contenuti  nell'aria ,  e 
per  non  complicare  inutilmente  questo  lavoro,  mi  sono  limitato  a  &ur  al- 
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cane  ricerche  intorno  Tacqua  del  mare  distillata ,  la  quale  ti  è  •  comportata 
coi  reattivi  come  an'acqaa  distillata  semplice;  ciò  che  mi  portò  sempre  piti 
a  credere,  die  i  vapori  acquosi,  che  sMnnaliano  dal  mare,  non  traspor- 
tano seco  i  sali,  die  quest'acqua  contiene  in  sé  disciolti  in  grande  quan- 
tità, perchè  questi  sali  sono  sostanse  fisse;  perchè  nel  caso  contrario  le 
nostre  sorgenti,  i  nostri  fiumi,  k  perdita  d'acqua  dei  quali  yiene  supplita 
da  qndla ,  che  s' innalza  dal  mare  per  evaporazione ,  e  che  ricade  in  piog- 
gia e  in  rugiada,  dovrebbero  contenere  degli  idro-dorati  a  base  di  soda 
e  di  magnesia:  lo  che  è  smentito  dall'analisi  chimica. 

Risulta  adunque  dalle  esperienze  so\Taesposte  : 

i.^  Che  l'aria  presso  il  mare,  e  sopra  il  mare  medesimo  non  con- 
tiene punto  né  acido  idro-dorico  uè  idro-clorati. 

a.^  Che,  allor  quando  il  mare  è  agitato,  e  specialmente  quando  re- 
gna m  Tento  impetuoso,  ddle  molecole  d'acqua  di  mare  in  natura,  e  in 
■no  stato  di  grande  tenuità  volitanti  nell'aria ,  e  principalmente  alle  spiàg- 
gie  ove  le  onde  con  impeto  si  rompono ,  queste  molecole  spinte  in  seguito 
dal  vento  sono  trasportate  a  delle  distanze  piii  o  meno  grandi,  secondo 
che  il  mare  è  pia  o  meno  agitato  (i). 

3.^  Che  non  si  saprebbe  stabilire  d'una  precisa  maniera  fino  a  qual 
distanza  queste  particelle  d'acqua  di  mare  siano  trasportate,  calcolato,  che 
ciò  dipende  dalla  diversa  agitazione  del  mare,  e  dall' impetuosità  del  ven- 
to che  regna.  NuDadimeno  sono  portato  a  credere,  che  ordinariamente  tsse 
non  okfepasnno  dalla  spiaggia  dd  mare  la  distanza  di  loo  passi  circa, 
eccettuati  i  casi  d'un  colpo  di  vento  di  sad,  che  sia  assai  impetuoso. 


(l)  Ciò  teuin  lato  pie  Tcro ,  che  alla  pcniiola  iti  S.lo  Ospiuo ,  caapagM  di  Nitsa  aitnata 
il  n  faw|o  aMtì  BKfoAo  al  TOito  di  mare ,  ti  ti  oMora ,  che  gli  Olivieri ,  che  tono  alla  ipia^gia  del 
■are ,  e  alla  didatta  da  tei  a  dodici  pani ,  retato  raggrìasati ,  ed  i  raoù  esterni  dalla  parte  del 
■are  som  afilto  seaaa  foslie ,  e  corno  ahbnuiati  |  ■otre  che  nella  parte  interna  dell*  alhero ,  e  dalla 
parte  opposta ,  le  foglie  ti  som  ,  e  l'alhero  otre  pia  vigore ,  e  più  florida  Tcgetaaione.  Ho  rimarcato , 
che  IBI  tale  e^to  è  ascor  pie  annifesto  »  e  vìsihile  alla  Villa  Reale  di  Napoli  »  e  sopra  tallo  il  li- 
loiale  del  Mediterraneo ,  ove  gli  alheri  som  assai  prossim  al  nare.  Se  si  In-aM  via  a  qoesti  alberi 
le  foglie ,  e  ^mì  ranotcelli ,  che  hano  Taspelto  abbruciato ,  e  si  Cnnio  macerare  nell*  acqua  distillata  , 
r  aMliu  ci  dimostra  in  seguito  b  presenta  dei  differenti  sali  contenuti  nell*  acqua  di  mare.  Trovasi 
par  li  il  moUro ,  per  cui  i  metalli  asui  ossidabili ,  come  il  ferro ,  e  il  piombo ,  destinati  ^  ali*  or* 
namento ,  o  alla  rortificaaione  delle  fabbriche  presso  il  mare ,  ed  esposte  ai  venti  di  sad ,  si  inrugginì- 
scoM ,  e  si  consumaM  prontamente ,  mentre  che  dal  lato  opposto  focrti  metalli  conservaM  quasi  ancofi 
il  loro  splendore  ntetallico ,  benché  più  soggetti  alPonidità  ed  ai  venti  frequenti  del  nord. 


Antol.  MED.  Sem.  I. 
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n*  GONTUnTAZIONE  DEL  FOBMOLAIOO  GUNIQO 

Pubblico  e  Privato  del  ConstgUere-Prcfessorc  V.  L,  Breiia. 
(Ved.  b  pag.   i53  del  precedente  N.  VL) 

xm. 

EPITHXMATA 
H.    208. 

I^ithema  anthelminticum. 

Recipe  Bolber.  recentinn  et  excorticttor.  alii  sativi, 
Adìp.  Saill.  puiìss.  ana  partes  aequales, 
In  mortareo  contandant  sìomiI  ad  epìthematis  formam. 
SI  applica  con  prefitto  sulla  regione  epigastrica  nella  Terminazione 
de'  bambini.   Questo  epitema  agliaceo  posto  salle  piante  de'  piedi  modera 
efficacemente  gli  accessi  ostinati  e  pericolosi  della  pertosse  ossia  lossc  con- 
vobiya. 

N.  209. 

EpUhema  antistrumosum, 

ilecipe  Pdy.  mnrlatis  aramoniacalls, 

sodae  igne  decrep. 

^ sponglae  officlnalis  calcinatae,  ana  partes  aeqnales. 

Fiat  1.  a.  epithema  slccom. 
Sì  collocano  queste  polveri  in   an  collare  di  taffettà  colore  di  carne 
costrutto  a  foggia  di  coscinetto  >  e  questo  lo  si  applica  sul  gozzo.  Lo  si  rin- 
nova ogni  quindici,  venti  giorni. 

K.  210. 
Epithema  in  coryzza. 

Recipe  i^uW.  foltomm  aconiti  napelli , 

flornm  chamomillae,  ana  nnciam  «erois, 

berbae  scordil  nnciam  nnam, 

M.  et  fiat  1.  a.  epitbema. 
Sì  forma  un  sacchetto  di  tela  fina  9  entro  del  qpale  si  collocano  que- 
ste polveri.  U  sacchetto  si  mantiene  applicato  sulla  fronte  ne'  casi  di  corizza. 

N.  211. 
Epithema  in  dolore  capitis  spasmodico. 

Recipe  Pulv.  folior.  fayosclami, 

fiomm  papaver.  mbr.  y  ana  nnciam  semis , 

Extracti  opil  Beaumé  in  aceto  vini  difos.  gran,  sex, 
M.  exacte  et  cum  aceto  vini  fiat  epithema  molle. 
Si  adopera  con  profitto  applicato  sulla  fronte  ne'  casi  di  violenti  do- 
lori spasmodici  ^I  testa,  massime  delie  femmine  isteriche. 
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EpiAema  in  episiaxL 

Kecipe  P«1t.  btU  traeai, 

radic  nthaniae,  ana  iBCum  «ma  y 

Cui  8.  q.  aceti  rotali  fiat  L  a.  epidiema. 
Si  applica  con  soMmo.  profitto  solla  fronte  ne'  casi  di  grafe  enorra- 
ipa  di  naso.  Impastandolo  col  bagno  refrigerante  glaciak  del  N.  S  9€ 
ne  accresce  Teffetto.. 

ir.  ai?. 

Epiihema  stùmachicum. 

Recipe  llicae  panis, 

Puk»  semin..  cumini  cjmini ,  ana  nncias  dnas , 

caryophjUoram  aromatic. 

nuds  muscatae  ^  ana  drachmam  unam , 

M.  et  cum  s.  q.  yini  cjprin.  tei  malacens.  fiat  I.  a.  epithema. 
Da  applicarsi  snlla  regione  dello  stomaco  in  caso  di  atonia  e  di  lan- 
goore  di  qpesto  fiscere.  Se  vi  aia  complicazione  di  dolore^  allora  ti  si.  aggiu- 
gne  men'oncia  di  teriaca  yeneta« 

XIV. 

rOBCCNTA 

Gran  parte  ddle  Formole  descritte  al  N»  H^  Balnea  servono  eaianr 
dio  per  fomento. 

V.  3i4* 

FomeaCum  emoUiens. 

Recipe  Flornm  malvae,. 

sambici,  ana  nncias  tfes, 

Seminum  lini  contasor.  libram  semis,^ 
Goqae  L  a.  per  horam  dimìdiam  in  s.  q.  aq.  fonits  y  et  colatar. 
libvaram  triam  det  prò  fomento. 
Una  ^Qgna  sottile  imbevata  in  questa  decosione,    indi    spremuta    e 
mantenuta  applicala  calda,  sulle  parti  aflette  costituisce  quel  fomento  emol- 
liente, con  cui  si  calmano  le  irritazioni,  e  i  dolori  dipendenti  da  orgasmo. 

w.    2l5. 

Fomentum  emoUìens  et  resok^ns. 

Recipe  Infusi  florum  cbamomillae  libras  duas, 

Acetatis  ammoniacalis  libram  unaro^  M.  D. 

Questo  fomento  applicato  caldo  come  sopra  giova  mirabilmente  nella 
peritonitide  pnerperale,  e  rende  pia  efficace  il  regime  antiflogistico  >  con 
cui  dev'essere  combattuta. 
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V.    2l6. 

Fomentum  resoL^ens  in  mammarum  congestione  lactea. 

Recipe  Pulv.  muriatis  ammoniacalit  nnciin  anan, 
Tinctnraic  spirìt  resaarìiiì  ìihnm  mnam, 
M.  Det 
Applicate  delle  cwnpresae   imbevute   in  questo  CMMDto  tepido   sulle 
nanimeUe  affette  da  cougestiose  lattea  indolente,  e  sieralante  la  oondixio- 
ne  scirrosa,  se  ne  ottiene  pronta  e  soddisfacente  rìsoluione. 

XV. 

GARGIRISBIATA 

Servono  eziandio  per  gargarismo  molti  ColhUorii  annoverati  sotto  del 
N.  VII. 

11.  ai7. 

Gargarisma  adstringens. 

Recipe  Pttlver.  salpbat  aluminajC  potassati  dracfamam  unam, 
Infusi  flqr.  rosarum  rubr.  unciat  decem, 
Mellis  rosati  unciam  unam, 
M.  Del. 
Utilissimo  nelle  congestioni  gutturali  per  rilaKiamento  de'  tessuti  del 
fondo  delle  fauci ,  e  massime  del  velo  pendolo  palatino ,  e  dell'uvola ,  che 
producono  l'afonia.  Occorrendo  si  accresce  la  dose  del  solfato  di   alumina 
potassato  fino  a  saturarne  l'infuso  di  fiori  di  rose. 

ir.  ai8. 

Aliud  efficacior. 

Recipe  Folior.  rosar.  rubrar.  incis. 

Gortic  punicae  granat  contus. 
Radic  ratbaniae  incisae, 
Folior.  et  semin.  rhus  eoriariae  (sommaco)y 
Fructuum  berberis  vnlgaris,  ana  drachmas  duas, 
Infond.  per  boras  XXTV  in  vin.  rhcnan.  libra  semis,   et  cola- 
tone adde 
Decoct.  hordei  saturati  uncias  octo, 
Mellis  rosati  uncias  duas, 
Acidi  sulphurici  q.  s.  ad  gratam  acidit. 
M.  Det. 
Ne'  casi  sovraccennati ,   massime  quando  vt  si  unisa  salivaxbne  co- 
piosa e  pertinace. 
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ir.  319. 

^Uud  in  saUvatìone  mereuriaU. 

Recipe  Madkginis  gmMBi  arabici  nndas  octo» 

Ole!  essiHitialis  therebinliHae  dnchnias  daas, 
Ittfos.  cmrticb  amoitioniiÉ  librtna  aiiam,  M«  Det 
Deresi  agitare  bene  questo  miacoglio  prima  di  gargariuarb.  Serre  a 
meraTÌglia  per  Tincere  TeccesiiTa  salWaiione  prodotta  dai  mercuriali. 

^  11.    220. 

\  Gargarisma  in  angina  aphtosa. 

Recipe  Boracis  Venet  dracbmat  duai , 

Infusi  rosae  canlnae  unciaa  decem, 
Sympi  morì  nnciam  tetfis, 
Misce,  fiat  gargarisma  saepe  saepios  nsnrpandam. 
Nelle  afte  del  fondo  delle  fauci   e  della   lingoa.    Quando  qneste  ul- 
time si  mostrassero  ribelli ,  in  allora  ti  toccano  mattina  e  sera  con  nn  pen- 
nello intriso  in  un'oncia  di  miele  rosalo,  cui  siano  unite  yenti  goccie  di 
tintura  di  lacca. 

V.    231. 

Gargarisma  in  angina  maligna. 

Recipe  Cochleare  cibarium  piper.  Gajennae, 
'    ■  coffeanum  saL  communis, 

Infonde  in  aquae  fontis  fervidae  undis  tribus, 
Colatura  (acta,  adde 
Aceti  Tini  unclas  duas, 
Uisce. 

Binis  horis  aeger  ad  os  expurgandum  hac  mixtnra  utatur. 
Nell'angina  maligna  e  particolarmente  in  quella,   die  accompagna  la 
scarlattina. 

ir.  129. 

Gargarisma  andsyphUidcum, 

Redpe  Decocti  horde!  libram  unam, 

Liqnoris  mercurialis  Yan-Swieten  undam  unam , 
Mellis  rosati  undam  unam  et  semis,  M.  Det 

GìoTa  neUe  csulceraiioni  delle  £iud  di  proyenientt  sifilitica. 

V.    223. 

JUud. 

Redpe  Pulv.  cyanuri  mercurii  graft.  decem, 

Decoct  bordei  libram  unam, 

MelL  rosati  undam  unam.  M.  Det 
Nelle  esulcerazioni  sifiliticbe  delle  faud  assodate  ailogosidelle  medesime. 


Digitized  by 


Google 


a3o 

Gargarisma  mcàans  in  pamfyii  linguae. 

Recipe  PiiIy.  rtdicit  pjfetri  drackinaiii  «Barn  et  tenU, 
■  narjat  anoumbalis  dndiaut  iwu, 

Aquae  dUliUaUe  salme  officiiulit  «aciat  odo, 
Tinctane  cochleariae  diadunas  lez, 
Filtr.  I.  a.  et  adde 

MelL  purlss.  albi  drachnas  aex, 
Fiat  digest  per  horas  XXIV,  et  det  prò  gargarisnate. 
E  qoesto  il  rinomato  gargarismo  di  Quariii  per  tincere  la  paralisi 
della  lingua  in  conseguenza  di  accesso  apopletico. 

H.    325* 

Gargarisma  temperans. 

Recipe  Fmctns  ficus  saccarat  et  incis.  nnm.  qnatnor, 
Infond.  per  boras  VI  in 

Lactis  vaccini  fervidi  nnciis  sei, 
Filtr.  et  Det 
Eccellente  gargarismo  per  calmare  e  risolvere  l'ardore  infiammatorio 
delle  fand  massime  dopo  della  conveniente  applicazione  delle  sangnisoghe. 

XVL 

GELATINIE 
11.    226. 

Gelatina  aninuUis  antifebrilis. 

Recipe  IcthjocoUae  pnrissimae^  nnciam  nnam, 
Aqaae  fbnlis  oncias  doas. 
Leni  caloris  grada  fiat  L  a.  dissolutio  ad  gclatinae  consistentiam. 
Det 
Inìece  dell'  acqua  semplice  si  può  adoperare  un   infuso  di  corteccia 
d'arancio  0  di  fiori  di  camomilla,   oppure  dell'acqua  di  menta  0  di  me* 
lissa,  all'  effetto  di  renderla  meno  nauseante.   L'ammalato  affetto  da  feb- 
bre intermittente  deve  prenderne  due,   tre  dosi  uguali  due  0  tre  ore  pri- 
ma  del  parossismo  laKiando  scorrere  un  intervallo  di  mezz'  ora  per  ogni 
volta.  , 

E  questo  in  fondo  il  così  detto  glutine  antifebbrile  di  Seguin  per 
curare  le  febbri  intermittenti,  e  la  tosse  convulsiva  di  determinati  accessi. 
Un  tal  rimedio  però  era  già  sUto  raccomandato  da  Yallisnieri  nel  Tomo  HI, 
pag.  167  delle  sue  Opere  Jisico^mediche. 
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Gdatina  anthelmintica. 

Recipe  Gonllinae  Corsicaiiae  undaf  sex, 

Coqae  lento  igne  in  aqitae  comoiviiii  librU  qnttiior  ad  rena- 

nentian  librar,  diiar,  et  sernUj  colet  et  adde 
Sacchari  pnriisioii  libram  mufli  et  semit;  aUwmme  ot!  agitet 

I.  a.,  inde  adde  denvo 
Vini  albi  libram  nnan; 
M.  et  fiat  L  a.  gelatina. 
Se  ne  danno  a  cnechiaj  dne  oncie  dm  ai  banbini ,  ed  il  doppio  per 
gli  adulti  in  caso  di  yenninasione. 

ir.  228. 
Gelatina  antiscrophtdosa. 

Recipe  Fnci  yesiculosi  (varech)^  Tel  saccbarini»  libras  dnas, 

Infonde  per  dies  XV  loco  leriter  caMurto  in  aqnae  aaris  li- 
bris  dnabasy  et  extrabatnr  gelatina  snpra  sapàficiem  enata. 

Questa  gelatina ,  cbe  si  forma  sull'acqua  marina ,  neUa  quale  sia  in- 
fuso il  varech  0  altro  fuco ,  contiene  ne'  suoi  principi!  yodio  e  bromo ,  ed 
è  utilissima  nelle  aflezioni  scrofolose  e  neHe  tbi,  cbe  ne  dipendono.  La 
si  impiega  esternamente  strofinando  colla  medesima  i  tumori  scrofolosi  dne 
Tolte  al  giorno ,  e  iniérnamente  alla  dose  di  uno  scrupolo  ad  una  dramma 
nello  spaiio  di  2^7 'ore,  combinata  al  latte  fresco. 

È  questa  gelatina  in  tali  malattie  pia   efficace  della  Cimosa  gelatina 
ora  in  voga  in  Inghilterra  e  composta  col  lichene<arageo ,  fuco ,  cbe  si  rac- 
coglie sulle  coste  d'Irlanda.  La  suddetta  gelatìna  può  essere  composta  con/ 
diverse  alghe  delie  lagune  Tenete ,  come  fa  accennato  dai  Sig.  Dott  Nardo 
a  carte  90  del  N.  I.  di  questa  jàntologUi  medica, 

V.  329. 
Gelatina  asparof^. 

Recipe  IchtyocoUae  purissimae  nncias  qnatnor, 
Aquae  fontis  uncias  octo. 
Leni  calor.  gradu  fiat  I.  a.  dissolatio  et  agitando  adde 
Saccarolati  aquosi, 

—  alcoolici  asparagorum,  ana  libram  unam, 

Goq.  denuo  ad  gelatinae  consistentiam. 
Gonyiene  l'uso  di  questa  gelatina  nelle  affexioni  cardiache  0  arteriose 
cagionate  da  esaltamento  de'  poteri  irritabili  di  questi  organi ,  ed  ove  è  in- 
dicato Fuso  de'  saccarolati  d'asparagi  ^  come  si  è  precedentemente  accennato 
a  carte  172  del  N.  II.  àtW Antologia  medica.  Questi  saccarolati  si  fanno 
ntilmente  entrare  anche  nelle  altre  gelatine,  ove  occorra  conservare .  contro- 
stimolata l'axione  del  cuore  e  delle  arterie. 
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11.  a3o* 

Gelatina  maribiUs  simplex  ex  lichene. 

Recipe  Lichenis  islandici  liiÌTÌtlì  oncias  qiuttiior, 

Infnsd.  in  aqute  d^llìettét  Ubrìs  qnataor,   bine  I.  a.  ebult 

ntqne  ad  Ubni  dnat,  eokt  et  derno  ebnlllendo  adde 
Conienrae  seMÌnaoi  bordei  cm  saccharo  vnc.  qiinqae  ;  contìn. 
ebulL  lento  igne  donec  lìquor  ad   gelatinae  consìstentuun 
penreniat  ; 
Sumatar  eocbleatìm  in  die. 
Gelatina  al  sommo  Bntrienle,  gradita  e  di  iacile  digestione  »  otilissi- 
ma  nelle  tisi  consuntive  ^  nelle  atonie  di  stomaco,  e  nel  marasmo  senile.  È 
questa  la  vera  gelatina  nutribiUs  nel  senso  di  Celio  Aureliano  detta  exian- 
dio  alibilis  da  Varone. 

jilia  composita  et  anodyna. 

Recipe  Lichenis  isiandici  lixÌTÌati  unciam  inaai,  • 
Rasurae  comi  cerri  nndam  semis. 
Coque  L  a.  in  aquae  Cnitia  unciis  octo  id  reaanentiam  mciamm 
quatoor,  et  adde 
Syrupi  opiati  unciam  inam,  M.  et  detur  in  yase  fictili. 
In  taK  Tasi  devono  essere  spedite  tutte  le  gelatine.  Questa  serve  nei 
casi  sovracccnnati,   e  alloraqnando  raffioioie  mc^bosa  sia  complicato  alla 
tosse  irrìtotiva. 

N.    233. 

w/AVx  composita  et  robonzns. 

Recipe  Lichenis  isiandici  lixiviati  unciam  unam  et  semis, 

Lichenis  erbord, 

Florum  rosae  centifoliae, 

Radicis  poljgalae  virginianae^ 

Fungi  saliciniy  ana  unciam  semis, 

IchtyocoUae  purisstmae  dracbmam  unam, 

Rasurae  comu  cervi  uncias  doas, 
Coque  per  boras  duas  in  aquae  fontis  s.  q.  et  colaturae  librae  adde 

Eleosaccbari  ci  tri  uncias  duas,  M.  et  L  a.  fiat  gelatina. 
Si  prende  a  cucchiai  ndle  affesioni  tabide  accompagnate  da  profluvio 
puriforme  e  purulento  misto  a  sangue  degenerato. 

K.    233. 

Gelatina  roborans. 

Recipe  Pulv.  pania  torrefacti  uncias  quatuor, 
Coque  in 
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Aquae  foalis  libris  qoatoor  ad  renunentiafli  libraram  dnaram, 
colet.  et  lento  igne  ebullie  denuo  ad  remanentìani  librae; 
faine  1.  a.  adde 
Vini  Rhenani,  vel  Maderae,  uncias  sex^ 
Sacchari  pnrissimi  L'brara  nnam  et  sèmit, 
Aqnae  corticis  cinnamomi  uncias  sex, 
M.  et  fiat  1.  a.  gelatina. 
Si  prende  da  dae  dramme  ad  un'oncia  nel  corso  della  giornata  que- 
sta soave  gelatina  per  ristabilire  il  sistema  gastro-enterico  maltrattato  da  pre- 
cedute dissenterie ,  coliche,  atonie  di  stomaco.  Gon?iene  anche  mU'  iaficTO- 
limeato  del  petto  prodotto  dal  canto,  dalla  vociferaxionc  ec. 

xvn. 

OUTTAB 

jr.  !»34* 

GuUae  antìspasmodicae. 

Recipe  Puh.  castorei  drachmas  duas, 

Aether.  sulphurici  unciam  unam, 
Fiat  L  a.  infus.  in  yase  bene  ebuso:  decant  liquor,  et  det 
Sumantur  gntt  X-XV  bis,  terre  in  die. 
Queste  gocde ,  come  ogni  altro  preparato  di  tal  genere ,  si  prendono 
o  sopra  pexxi  di  lucchero  raffinato,  o  in  un  cucchiajo  d'acqua  purissima, 
oppure  d'un*acqua  cordiale. 

GioTaao  nelle  affexioni  nervose  spasmodiche  delle  bteriche  soprattut- 
to,  e  ne'  casi  ove  è  indicato  il  castoro ,  le  di  cui  proprietà  sono  rese  piii 
attive  in  questo  eterato  di  castoro. 

w.  a35. 
Guttae  antUpasmodicae  in  asthmaie. 

Recipe  Alcoolis  (23  gr.)  uncias  tres, 

Ammoniacae  liquidae  unciam  unam  et  semis, 
Extracti  siliquae  bi^^oniae  catalpae  drachmas  dnas, 
Olei  essentialis  anisi  drachmam  unam, 
M.  et  filtra  I.  a.,  detur  vase  dauso. 
Se  ne  prendono  X-XV  gocde   quattro  volto  al  giorno  in  un  conve- 
niente veicolo  per  sedare  e  debellare  gli  accessi  d'asma  spasmodico.  Con- 
vengono eziandio  in  quelle  affeiioni  spamodiche,  che  procedono  da  atonia 
e  da  adinamia  cardiaco-polmonare. 

V.  236, 
GuUae  antispasmodicae  incitantes. 

Recipe  Aethent  castorei  drachmas  qnàtuor, 
Camphorae  rasae  scrupulum  unum, 
Antol.  MED.  Sem.  I.  3o 
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Syrnpi  de  diacodio  iiDciam  scmlsi 
M.  detiir  vate  ciamo.  —  Siiaantur  guttae  VI-X  bis,  terre  in 
die  etc. 
Ne*  casi  di  aton/a  e  di  adinaaiia  mjTenale  oye  occorre  eccitare  e(S- 
cacemente  la  totalità  dell'organismo. 

H.  237. 
GiUtae  antistrumosae  et  andscrophidosae. 

Recipe  Hydriodatis  potassae  drachnan  semis» 
Jodii  purissimi  grana  decem, 
Aqnae  dislìUatae  nnciam  unan, 
M.  detar  vase  claaso  et  nigro. 

È  questa  la  preparazione  di  Goindet  della  cosi  delta  dissoluzione  del- 
r  idriodato  di  potassa  jodurato ,  clie  ho  trovato  superiore  ad  ogni  altro  pre- 
parato. Occorre  per  altro  essere  scrupolosamente  esatti  nella  sua  prepara- 
zione. Perciò  si  dovranno  triturare  a  perfetta  combinazione  T  idriodato  di 
potassa  ed  il  jodio,  ed  aggiugnervi  a  poco  a  poco  l'acqua.  La  preparazio- 
ne, che  ne  risulta,  è  di  un  bel  colore  giallo,  cbe  puuto  non  si  decom- 
pone, e  può  essere  conservata  per  lungo  tempo.  Bisogna  però  avvertire, 
che  non  invecchii  di  troppo,  pòrche  il  jodio  cangia  di  stato  col  tempo. 

Si  adopera  per  curare  il  gozzo  e  qualunque  congestione  t tnimosa ,  co- 
me anche  per  debellare  le  scroMe,  le  congestioni  reumatiche,  artritiche, 
gottose,  ed  ove  occorre  l'uso  del  jodio. 

11.  a35. 

Guttae  itrsenicàUs. 

Recipe  Potassae  jpurissimae  drachmam  semis, 

Aquae  corticis  cinnamomi  simplicis  uncias  duas, 
Fiat  I.  a.  solatio;  hlnc  dissolve  pariter  in 
Aquae  fontis  distillatae  undis  sei 
Arsenici  oxjdati  purissimi  dijchmam  semis: 
Ambo  liquores  simol  misceantur^'  et  1.  a.  filtrentur  ad  usum. 
Sono  queste  le  goccie,  che  la  particolare  mia  esperienza  mi  fece  so- 
stituire a  quelle  del  Fowler  fino  dall'anno   1796,  e    che   ho    ognora    ri- 
scontrate feconde  d'eOietlo  e  prive  di  pericolo.  Ogni  goccia  di  questa  for- 
mola  contiene  una  centoventottesìma  parte  di  grano  di  arseniuro  di  potassa 
ossia  una  ducentocinquantaseiesima  parte  di  ossido  di  arsenico  in  combinazione. 
Se  ne  amministrano  da  YI-YIII  goccie  in  tre  once  d'acqua  distillata 
da  prendersi  quattro  volte  al  giorno,  alla  distanza  di  quattr'ore  per  ogni 
volu. 

Si  impiegano  queste  goccie  per  curare  le  febbri  intermittenti  ove  fos- 
sero per  Mancare  i  preparati  di  china ,  «  ne'  casi  ne'  quali  si  dovesse  rac- 
comandare l'uso  intemo  dell'arsenico.  Le  mie  prime  sperienze  ed  osserva- 
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zìoBi  fatte  mtììo  spedale  di  Pitìi  contano  l'epoca  del  1797  (annotazio- 
ni medicO'praticht  sulle  diverse  hutUUiie  tnUtate  nella  Clinica  medica 
della  R.  Università  di  Pavia  negli  anni  1796-97-98  per  servire  di 
continuazione  alla  Storia  Clinica  di  Pavia  ddt  annx>  1795  del  Sig. 
Prof.  Giuseppe  Frank  ec.  —  muova  edizione  j  Crema  1806  4*^  con 
Tavole  in  rame  incise  da  Faustino  Anderbni  ec.  Tomo  />  pag,  228 
e  seg.)y  né  d'allora  m  poi  .ebbi  ad  accorgerai  del  bencbè  minimo  sini> 
atro  prodotto  da  qneaCa  preicmione  in  aifiiìtta  guisa  combinata. 

ir,  289. 

Guttae  diaphoredcae. 

Recipe  Aeetntis  ammontane  liqnidae  nnciam  nnam» 
Landani  liquidi  Roosseaa  gattas  triginta, 
Vini  emetici  gnttas  Tiginti, 
Sjmpi  saccbarìni  nndam  semis, 
IL  et  L  a.  filtr.  det 
Se  ne  prendono  XX-XXX  gocde  tre,  quattro  volte  al  giorno  nelle 
affezioni  reumatiche  atoniche ,  e  ne'  casi  di  tale  condislone,  ne'  quali  ocp 
corre  eccitare  la  diaforesi. 

H.  240. 

GuUae  diaphoredcae  et  andspasmodicae. 

Recipe  Liquoris  anodyni  mineralis  Hoffmanni, 

Spiritus  comu  cervi  sucdnati,  ana  drachmas^  duas» 
H.  det 
Sono  queste  le  tanto  decantate  goccio  di  Eller  per  curare  le  aSesiom 
ffimatìcbe  croniche,   gli   spasmi  e  la  gotta  di  condixione  atonica.    Se  ne 
prendono  XX-XXX  gocde  piii  volte  al  giorno. 

V.  14 1- 

Guttae  diuredcaé  et  tohicae. 

Recipe  Olei  essentialis  therebintinae  drachmas  duas  , 
Acidi  hjdrochlorici  > 
Alcool,  nitrid  (spirit.  nitri  didcis  )  y  ana  drachmam  unam  el 

semis , 
Tittcturae  cochlearìae  drachmas  duas, 
Spiritus  volatilis  succini, 
Elix.  stomac  Whytti,  ana  drachmam  unam, 
M.  det  ad  osum. 
Gocde  Vni-X  pia  volte  al  giorno  nelle  kucoflemmassie  cachettiche,  e 
«elle  idropi  atoniche  con  indebolimento  assoluto  delle  bcoltà  digerenti. 
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ir.  2^2. 

Guuae  etnmenagogae  incUantes, 

Recipe  Mjrrlue  eleclae  drachnas  dus, 

GaiÌK>iiati8  poUsMe  dnckoMun  onam, 
Tcrr.  sinul  exacte  in  mortar.  Titreo  et  adde 

Aqoae  distilUt  mentkae  pipcrit.  andas  duodecim. 
Alcool  ejasdem  menthae  nnciam  iiiiani  et  semif, 
PoIy.  salphatis  ferri  scropalam  anum, 
Sjmpi  ex  balsamo  t<rfotaiio  nnciam  unan, 
M.  Snmantor  gutt  XX-XL  ter  in  die. 
Nella  clorosi  atonica  associata  a  cachessia,  a  edema  freddo,  all'anas- 
sarca  della  stessa  indole,  in  consegnenxa  di  sofferte  febbri  adinamicbe.  Gio- 
vano eziandio  nella  sterilità  per  atonia  degli  organi  femminili  della  gestazione» 

GiiUae  Uthonùyptìcae. 

Recipe  Aether.  sulphurici  drachmas  tres, 

Olei  essentialis  therebintinae  draclunas  dnas, 
M.  det  ctc 

È  questa  li  tanto  accreditata  formola  di  Dnrind  per  curare  le  coli- 
che prodotte  dai  calcoli  biliari,  e  che  deyo  raccomandare  per  la  particolaie 
mia  esperienia.  Questa  mi  ha  insegnato  essere  di  troppo  irritante  la  com- 
binazione di  parti  uguali  delle  due  sostarne,  quak  l'ha  insegnata  Dnrand, 
e  che  occorreva  (arri  prevalere  Tetere  solforico. 

Si  amministra  alla  dose  di  X-XII  goccie  in  un'acqua  succherata  mal- 
ti9a  e  sera,  e  quando  riuscisse  irritante  vi  si  combina  un  tuorla  d'uovo 
dapprima  ben  battuto.  E  qualora  ciò  non  valesse  ancora,  vi  ho  aggiunto 
con  sommo  profitto  un  grano  o  due  di  laUucario  del  Duncan  per  ogni 
presa. 

Questo  rimedio  rende  molli,  ed  espelle  quella  data  spede  di  calcoli 
biliari,  che  sono  i  più  frequenti:  accresce  gli  assorbimenti  e  la  separa- 
zione delle  orine ,  e  per  tal  (atto  giova  eziandio  per  espellere  dalle  vie  ori- 
nane quella  tal  data  qualità  di  renella,  che  è  la  pili  comune, 

IT.   244* 
Guttae  martìales  simpUces. 

Recipe  Acetatis  ferri  peroxjdati  liquidi, 

Aether.  acetici,  ana  partes  aequales, 
H.  et  fiat  digest  per  horas  XLYUI,  filtr.  L  a.  et  det 
Sumantur  XX-XXX  gutt  bis,  terve  in  die. 
E  questo  un  vero  eterato  marziale  utilissimo  nelle  affezioni  atoniche  , 
in  cui  i  indicato  Toso  del  ferro ,  e  nelle  quali  però  ogn'altra  preparazióne 
marziale  desta  oppressione,  ansietà  e  peso  di  stomaco. 


Digitized  by 


Google 


ir.  245. 

GuUae  martiaks  composUae,  yd  auratae. 

Recipe  Palv.  hjdrochloratis  ferri  tobUmati  dl^chmam  «nam, 

Liqaorìs  anodjni  raineralis  HoffmaiiiiI  drachmas  novem, 
M.  el  fiat  1.  a.  digest  per  dies  octo  in  vase  bene  claaso  el  taepe 
saepins  mixtarani  agitando;    bine  decantet  liquor  et  detur 
Tase  daaso  ad  osnni. 
Sumant.  gutt  XV-XX  bis»  terve  in  die. 
Sono  queste  gocde  conosdoite  sotto  delle  denominazioni  di  tintura  di 
Bestuchtff^  di  tintura  di  Klaprot^  e  di  goccie  d'oro  del  Generale  La^ 
motte,  Qaesto  preparato  deve  essere  conservato  in  vasi  ben  chiosi,  e  perciò 
csattaaiente  smerigliati,  altrimenti  il  benché  lieve  contatto  dell'aria  cangia 
H  protossido  di  ^rro  in  dentossido  e  tritossido.   In  allora  questo  liquore 
perde  quell'ammirabile  colore  dorato,  che  lo  caratterizza,  e  diventa  acidis- 
simo e  nocivo.  Quando  però  è  ben  preparato  e  a  dovere  conservato  k  un 
eccellente  rimedio  tonico-antispasmodico,   energico  per  calmare  gli  spasmi, 
e  per  attivare  i  poteri  gastro-enterici  profondamente  abbattud, 

H,  246. 
Guttae  phosphoratae. 

Recipe  Aether.  sulphurici  Bbram  unam, 

Phosphori  purissimi  in  frustuL  incisi  drachmas  duas  et  semis, 
Digere  per  mensem  in  vase  nigro  et  bene  daoso  saepius  agitando 
phialam,  bine  decanta  liquorem  ad  usum. 
Bisogna  operare  in  grande  affine  di  ottenere  perfetta  questa  prepara» 
sione,   la   quale  riuscendo  a  dovere  sta  nella  proporzione  di  tre  grani  di 
fosforo  circa  per  ogni  onda  di  etere.  Lo  si  consena  in  vaso  nero  ermeti- 
camente chiuso,  e  in  luogo  assai  fresco. 

Sono  queste  gocde  in  sommo  grado  eccitanti,  e  perciò  convengono 
nelle  paralisi  per  assoluta  atonia.  Per  uso  intemo  si  somministrano  alla  dose 
di  una  a  due  goccie  mattina  e  sera  in  una  emulsione.  Por  uso  estemo  si 
combinano  con  grande  profitto  al  linimento  volatile  in  dose  doppia. 

w.  247. 
Guttae  stomachicae. 

Recipe  FabaC'  S.  Ignatii  rasae  uncias  duas , 

Subcarbonatis  potassae  liquidi  drachmam  unam , 
Tinctnrae  absyntii  Venet  Mantovani  libram  semis, 
Digere  balneo  mariae  per  dies  XV,  ezprim.  filtr.  et  det 
Se  ne  danno  IV-YI  goccie  al  più  in  conveniente  veicolo  nelle  coliche 
ventose,  e  ne'  pertinaci  torpori  gastro-enterici  associati  alla  timpani tide.  E 
rimedio  efficacissimo  perchè  contenente  stricnina  corretta  però  ne'  suoi  poteri 
doleterii  dal  sottocarbonato  di  potassa.  Conviene  eziandio  ne'  casi ,  ne'  quali 
è  indiata  la  stricnina.  (Sarà  continuato) 
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SEZIONE  SECONDA 

ANALISI  d'opere 


fUgionamenli ,  sperienxe  ed  otservaiioni  patologidie  conproTanti  l'anUgiH 
nisno  nerroso  esposti  e  raccolte  da  Carlo  Frakcbsco  BBixiirGBmi,  Me^ 
dico  della  R.  Corte  del  solo  titolo.  Membro  detta  R.  jiccademia 
delle  Scieme  di  Torino  te.  (i) 

Capo  //.  Argomenti  anatomiciyfisiologici  comprovanti  V  atuafo» 
nismo  nenH)so.  U  quarto  pajo  de'  nervi  nasce  dalle  produzioni  del  cer? el- 
letto  y  ed  il  sesto  pajo  da  quelle  del  cervello  :  ma  il  qoarto  pajo ,  detto 
ancLe  nervo  amatorio ,  è  elevatore  ed  adduttore  nel  tempo  stesso  del  globo 
dell'occhio;  ed  il  sesto  pajo,  chiamato  etiandio  nervo  indignalorìo »  k  ab- 
datore  e  deprcssore  del  globo  ddl' occhio;  onde  è  evidente  in  qoesti  die 
nervi  T origine  cnebrale  di  uno,  e  T origine  cerebeUosa  dell'altro:  deve 
quindi  operarsi  una  distinta  influenia  nel  produrre  i  movimenti  di  oppo- 
sta direzione. 

§  /.  Antagonismo  nelt  iride.  Non  occorre  estendersi  molto  a  paN 
lare  dell'antagonismo  nell'iride,  perchè  non  sono  gran  &tto  unanimi  gli 
Anatomici  nel  descrivere  k  precisa  origine  de' novi,  che  presiedono  ai  mo- 
vtmenti  dell'iride  slessa,  non  che  alla  sua  vita  organica  e  sensitiva.  InoU 
tre  variano  ne'  diversi  animali  i  movimenti  ddl' iride  a  norma  della  loro 
volontà,  come  nel  pappagallo,  nella  civetta,  ed  in  parte  anche  nelle  gai- 
line  ,  e  talvolta  secondo  che  l' iride  medesima  è  provvista  di  filamenti  nes^ 
vosi  soltanto  dal  terzo  pajo ,  e  più  spesso  di  nervi  di  questo ,  e  del  quin- 
to, 0  all'opposto.  Le  esperienze  di  Majo  e  di  Magóidie  contraddittorie 
fra  di  esse  non  ci  offrono  di  che  poter  trarre  sicure  deduzioni  pel  nostro 
argomento.  Quelle  istituite  da  Dupuj,  da  Petit,  da  Molinelli,  e  Bron» 
quantunque  ci  somministrino  lumi  soi  consenso ,  die  hanno  fira  loro  alcuni 
nervi  principali  del  corpo  umano,  e  sulla  simpatia  dei  diversi  organi,  pure 
non  rischiarano  un  tale  argomento  pia  delle  antecedenti  di  Majo  e  Magen- 
die.  L'iride  in  pressoché  tutti  gli  animali  i  provvista  di  nervi  dal  terzo ^ 
e  dal  q[uinto  pajo  dei  nervi  encefalici.  Bla  il  terzo  pajo  prende  origine  prin» 

(1)  CoidÌMUMMe  adi'  Mtlki  M  Sif.  BoU.  Vmcisio  Mhioauk)  htcmUa  a  cute  l59  ed 
ircccdcBte  N.  II. 
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cipalmente  dalle  prodnxioBi  àtì  cerrello  ^  cioè  dai  pedoncoli  certWii  ;  e  la 
ponione  maggiore  del  quinto  pajo  sembra  aver  orìgine  dalle  produsioni  del 
cenrelletto.  Recentemente  Scarpa  ayera  insegnato ,  che  nell'oomo  l' iride  ri- 
ceve nervi  soltanto  dal  qointo  pajo ,  e  non  dal  teno  pajo  dei  nervi.  Come 
dnnqne,  secondo  le  esperìenxe  di  Majo,  il  taglio  del  terzo  pajo  annulla  i 
movimenti  dell'iride?  Istruttiva  è  Tosservazione  di  Lallemand,  il  quale  ci 
inferma ,  che  nei  rammollimenti  cerebrali  h  pupilla  è  per  lo  più  ristretta  ; 
ed  è  in  Vece  generalmente  dilatata  nell'apoplessia ,  e  che  nei  rammollimenti 
cerebrali  lo  strìgnimento  della  pupilla  i  accompagnato  dalle  contrazioni  mu« 
scolarì.  Ora  ritenuto ,  che  il  terso  pajo  de'  nervi  serve  ai  movimenti  del- 
l'iride,  e  che  questo  nasce  dalle  produzioni  del  cervello,  si  potrà  dire, 
che  essendovi  irritazione  per  rammollimento,  od  altro  nel  cervello  stesso, 
succederà  la  contrazione  dell'iride,  e  la  pupilla  si  restrìgnerà^  e  die  es- 
sendovi invece  pressione  per  efiusione  sanguigna  o  sierosa  o  per  disorga- 
Bissazione  e  distruzione  della  sostanza  del  cervello  medesimo,  l'iride  si 
rìlaKierà  paralizzandosi ,  e  la  pupilla  quindi  si  dilaterà.  Se  adunque  le  ir- 
ritazioni cerebrali,  che  producono  spasimo  propagato  per  mezzo  del  terzo 
pajo ,  fanno  strignere  la  pupilla ,  e  l'apoplessia  cerebrùe ,  che  apporta  pa- 
rlisi fa  per  mezzo  del  terzo  pajo  dilatare  la  pupilla ,  egli  è  evidente ,  che 
il  terzo  pajo  è  l'organo,  che  determina  i  movimenti  di  contrazione  nell'  in- 
de. A  malgrado  del  zin  qui  detto  non  farebbe  meraviglia ,  che  il  solo  terza 
pajo  producesse  nell'  inde  i  movimenti  di  contrazione  e  di  rilasciamento ,  e 
che  il  quinto  pajo  fosse  nell'inde  destinalo  soltanto  alle  funzioni  organi- 
che ed  alla  sensibilità  organica.  Duplice  k  V  orìgine  del  terzo  pajo,  cere- 
brale e  cerebellosa.  Questo  produce  movimenti  varìi  ed  opposti  nei  mu- 
scoli del  globo  dell'occhio,  ai  quali  si  distribuisce,  e  quindi  può  anche 
nell'irìde  reggere  per  sé  stesso  i  movimenti  di  contrazione,  e  di  rìlascia- 
mento.  Conviene  inoltre  riflettere ,  che  nell'  iride ,  a  dire  il  vero ,  hawi  il 
solo  movimento  di  contrazione,  onde  si  produce  lo  strignimento  della  pu- 
piUa ,  ed  è  questo  il  movimento  determinato  dallo  stimolo  di  es»  proprio. 
Tolto  lo  stimolo,  spontaneamente  e  senza  influenza  nervosa  particolare 
l'irìde  si  rìlascia,  e  rìprende  il  suo  stato  primiero  e  naturale,  e  quindi 
la  pupilla  si  dilata.  Essendovi  perciò  un  solo  movimento  nell'  irìde ,  quello 
di  contrazione,  basta  un  solo  nervo,  cioè  il  terzo  pajo;  ed  i  rami  del 
quinto  pajo  sarebbero  destinati  soltanto  alla  sensibilità  organica.  Sicché  po- 
ste vere  le  esperìense  di  Magendie,  e  tagliato  il  quinto  pajo  k  papilla  si 
dilata ,  rìoè  si  rilascia  l' irìde ,  non  già  perchè  la  medesima  diventa  immo- 
bile, ma  bensì  perchè  si  rende  insensibile  e  non  risente  pia  lo  stimolo 
della  luce  ;  e  quindi  non  si  contrae.  Neil'  idiocefido  diffuso  e  completo  os- 
servasi frequentemente  la  midriasi,  sia  perchè  ciò  dipenda  dalla  esercitai» 
compressione  fino  al  punto  di  paralizzare  il  teno  pajo,  od  il  quinto,  od 
anche  entrambi ,  oppura  perchè  di  questa  paja  di  nervi  ne  sia  successa 
la  disorganizzazione  o  distruzione.  Neil' un  caso  e  nell'altro  trovasi  la  spie- 
gazione del  fenomeno  della  dilatazione  della  pupilla  o  midriasi,  riferen- 
dosi a  quanto  si  disse  più  sopra;  e  in  tal  guisa  si  scorge  sempre  pìSi  fon- 


Digitized  by 


Google 


iata  l'opìaioiie  del  nostro  Antore ,  tioi  che  l' iride  goda  del  solo  mùiìméi»l0 
di  contr Alone;  che  a  questo  nMTimento  presieda  il  terso  pajo  de'  ner- 
TI  ;  e  che  il  qoiato  sìa  destinato  alle  fonxioni  ^  ed  alla  sensibilità  organica 
dell'iride  medesima.  Qaesto  pensamento  del  Sig.  Bellingeri,  conyalidato  dalle 
esperienze  di  Majo ,  sembra  il  pia  ammissibile ,  ed  il  meno  soggetto  a  con- 
Iroyersiei  perchè  pia  conforme  alle  osservasioni  patologiche  ^  e  più  appog- 
giato ai  ragionamenti  anatomico-fisiologici  relativi  alla  stmttnra  ed  alla  vi- 
talità de'  tessati  ed  organi  tatti ,  e  perciò  dell'  iride  ancora.  Che  se  a  piena 
evidenia  non  è  dimostrato  l'antagonismo  nervoso  dell'  iride ,  perche  ci  manca 
nn  nomerò  di  osservazioni  patologiche  precise  e  di  esperienze  uniformi  »  e 
perchè  gli  Anatomici  non  sono  concordi  nell' assegnare  l'origine  di  qaet 
nervi,  che  presiedono  ed  influiscono  sui  movimenti  dell'iride  stessa  »  dob- 
biamo però  ritenerlo  come  certo ,  per  quanto  oscuro  ed  incerto  ne  sia  l' ar- 
gomento. Esistendo  a  tutte  prove  mani£esto  questo  antagonismo  nelle  altre 
parti,  e  negli  altri  organi  del  corpo  umano,  ove  hanno  luogo  diversi,  e 
variati  movimenti ,  ragion  vuole ,  che  non  ne  sia  mancante  l' iride ,  nella 
quale  sono  palesi  i  distinti  ed  opposti  movimenti,  e  che  deve  d'altronde 
soggiacere  alla  forza  delle  leggi  comuni  dell'organismo  intierOé 

Articolo  IL  Antagonismo  nervoso  nella  mandibola  inferiore.  I 
principali  movimenti  della  mandibola  interiore  sono  di  depressione  e  di  ele- 
vazione. La  elevano  i  muscoli  tenmorali  e  masseteri ,  che  sono  provvisti  di 
nervi  unicamente  dalla  porzione  minore  del  quinto  pajo,  la  quale,  giusta 
gli  insegnamenti  di  Paletta,  nasce  dai  pedoncoli  superiori  del  cervelletto, 
ed  è  perciò  di  origine  cerebellosa.  La  deprimono  i  muscoli  digastrici  messi 
in  azione  specialmente  dal  settimo  pajo  o  nervo  facciale,  il  quale  nasce  dal 
hto  esterno  del  trapezio,  e  si  dirige  verso  la  (accia  anteriore  del  midollo 
allungato ,  onde  sembra  nascere  in  parte  dalle  produzioni  del  cervello.  Per- 
ciò questi  due  nervi  sono  tra  loro  antagonisti  nei  movimenti  della  mandi- 
bola inferiore,  lo  che  è  pure  comprovato  dalle  sperienze  di  Magendie,  e 
di  Schcfepf.  Quindi  è,  che  il  raziocinio  ci  persuade,  che  il  trbmo  e  la 
dilatazione  spasmodica  della  mandibola  inferiore  abbiano  la  loro  sede,  il 
primo  nella  porzione  minore  del  quinto  pajo,  e  la  Mconda  nell'affezione 
morbosa  del  settimo  pajo,  ossia  nervo  facciale 

§  ///.  Antagonismo  fra  varii  nervi.  Che  esista  antagonismo  ner- 
voso generale  quanto  ai  movimenti,  ci  viene  ciò  suggerito  dalla  struttura 
stessa  dell'organismo,  e  dalla  disposizione  del  sistema  nervoso.  Di  fatti  in 
tutte  le  parti  fomite  di  movimenti  varii  ed  opposti  si  incontrano  per  lo 
meno  due  nervi ,  l'uno  di  origine  cerebrale ,  e  l'altro  di  origine  cerebello- 
sa; od  almeno  havvi  un  nervo,  che  nel  tempo  stesso  trae  origine  e  dal 
cervello  e  dal  cervelletto,  o  dalle  loro  produzioni  contemporaneamente. 

.  L'antagonismo  nervoso  fra  i  rami  del  terzo  pajo,  e  quelli  del  setti- 
mo 0  nervo  facciale  è  evidente  nella  musculatura  delle  palpebre.  La  pal- 
pebra superiore  viene  elevata  da  un  muscolo  proprio ,  che  riceve  nervi  uni- 
camente dal  terzo  pajo;  ed  è  depressa  dal  muscolo  orbicobre  delle  palpe- 
bre,   che    riceve  i  nervi  dal  quinto  e  dal  settimo  pajo:   ma  i  movimenti 
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ài  qnetto  orascolo  dipendono  dal  setttoio  pajo.  U  onuenlo  elevatore  dell* 
(Milpebra  superiore)  e  l'orbicolare  palpebrale  rìccTono  nervi  distinti  e  di 
dtrersa  origine»  cerebrale  cioè  e  cerebelkMia ,  cbe  producono  novimenti  op- 
posti nelle  palpebre.  Apre  uno»  ed  eleva  la  palpebra  superiore:  deprìme 
r  altro  9  e  strìnge  aobedoe  le  palpebre.  Il  moscolo  orbicolare  è  admque 
l'antagonisno  nervoso  fra  i  rami  del  terxo,  e  del  settimo  pajo  dei  nervi 
encefalici.  Per  veritii  il  teno  pajo  nasce  in  gran  parte  dalle  prodoxioni  dei 
eervdloy  ed  il  settimo  pajo  da  qaelte  del  cervelletto.  Cario  Bell  riferisce 
nn  caso  »  in  cui  essendo  stato  lacerato  trasversalmente  il  neno  facciale  nac- 
que la  paralisi  in  tntto  il  lato  corrìspondente  della  (accia ,  e  le  palpebre 
rimanevano  aperte,  essendo  paralissato  il  loro  mascolo  orbicohre.  Isella  Un- 
gna  si  esegaiscono  movimenti  vani  ed  opposti  »  e  la  lingaa  ha  dne  nervi 
considerati  motorì  da  tutti  i  Fisiologi ,  cioè  V  ipoglosso ,  che  nasce  dalle 
prodoxioni  del  cervello  dette  corpi  piramidali ,  e  dai  fascetti  anteriori  della 
coda  del  midollo  allongato;  ed  il  g(osso-faringeo»  che  nasce  al  disotto  de» 
corpi  restiformiy  e  dalle  produxioni  inferìorì  dei  medesimi;  co^i  che  pro- 
vengono dal  cervelletto.  Distinta  è  perciò  l'inflaenxa  di  questi  dne  nervi 
motorì  y  perchè  sebbene  nello  stato  attuale  della  scienia  non  si  possa  deter- 
minare qnali  generì  di  movimenti  produca  T  ipoglosso,  e  qoali  il  glosso- 
£airingeo,  sappiamo  però,  che  varìi  ed  opposti  sono  i  movimenti  della  lin- 
gua ,  e  che  hanno  loogo  per  V  infloensa  di  questi  due  nervi ,  uno  di  ori- 
gine cerebrale,  e  l'altro  cerebellosa. 

§  IK  Fisiologia  ed  aniagonismo  fra  il  nervo  intercostaky  ed  il 
pncumo-gastrico.  L'Anatomia  ci  insegua,  che  la  laringe,  la  trachea,  i 
bronchi,  i  polmoni,  ed  il  caore  sono  provvisti  di  ner\i  dall'intercostale, 
e  dal  pneumo-gastrico  congiunto  col  ramo  in  temo  del  nervo  accessorio; -più 
che  la  faringe,  l'esofago,  il  ventricoh),  il  duodeno,  ed  il  fegato  soffo  messi 
in  azione  dal  concorso  del  pneumo^astrico ,  e  dell'  intercostale.  Che  in  vece 
la  milza ,  il  pancreas ,  gP  intestim ,  i  reni ,  la  vescichetta  orinarla ,  l'oterr» 
nelle  donne ,  ed  i  testicoli  negU  uomini  sono  provvisti  di  nervi  quasi  uni- 
camente dall'intercostale,  e  ricevono  pochi  filamenti  dal  pajo  vago,  men- 
tre an  grosso  filaoKnto  del  pneumo-gastrìco  va  ad  inserìrk  nel  plesso  ce^ 
liaco.  L'intercostale  indtre  dà  molti  filamenti  al  diaframma,  i  quali  sono 
ivi  associati  ai  nervi  firenici.  Più  l' intercostale  emette  filamenti  ai  muscoli 
stilo-faringeo,  e  stilo-glosso ,  stemo-tiroideo,  e  crìco-tiroideo ,  ai  muscoli  in- 
tertrasversali  delie  vertebre ,  agli  intercostali ,  allo  scalene ,  al  mnseolo  lungo 
del  collo,  ed  al  quadrato  dei  lombi.  Provvede  esclusivamente  di  netvi  tulle 
le  arterie  del  corpo ,  ad  eccezione  del  trmco  dell'aorta ,  ove  trovasi  conso- 
ciato coi  filamenti  del  pneumo-gastrico. 

Ciò  posto  noi  vediamo,  che  quelle  parti,  in  cui  faavvi  contraHitità 
organica  sensibile ,  e  che  sono  dotate  del  doppio  movimento  di  contrasiont 
e  di  dilatazione  pronta  ed  energica ,  vengono  provviste  di  nervi  e  dal  pajo 
vago,  e  dall'intercostale  nel  tempo  istesso.  Tali  sono  prìndpalmeAte  i  mu- 
scoli della  laringe ,  il  cuore ,  la  farìnge ,  l'esofago ,  ed  il  ventricolot.  Il  dia- 
fauama  è  provvisto  di  nervi  e  dall'  intercostale ,  e  dai  frenici.  In  vece  quelle 
A:«TOL.  MED.  Sem.  I.  3i 
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parti  mnscolari,  the  sono  dotate  it  contrattilità  organica  inMmibiIe  sìùnó 
provviste  dì  nervi  qoasi  unicamente  dalP  intercostale ,  qoali  sono  apponto  gli 
intestini  tenni ,  ad  eccezione  del  duodeno ,  i  grossi  intestini ,  i  testicoli ,  ed 
i  reni  coi  suoi  condotti  escretorii.  La  vescica  poi ,  e  l'otero  sono  provvisti 
di  nervi  dall'intercostale  senta  del  pneumo-gastrico ^  t  ricevono  filamenti 
eziandio  dai  nervi  sacrali.  Per  la  qnal  cosa  questi  visceri  soito  dotati  di  con- 
trattilità organica  insensibile,  e  qualche  volta  sensibile;  ma  sensibile  pik 
quanto  alla  contrazione,  e  non  già  quanto  alla  dilatazione,  che  in  essi  si 
opera  lentamente ,  e  in  un  modo  molto  meno  attivo  e  manifesto  dei  movi- 
menti di  contrazione.  Così  pure  le  arterie  sono  fomite  di  contrattilità  sen* 
srbile,  di  costrizione,  e  di  meno  sensibile  dibttsione.  Il  diiarìsB.  Bdin- 
geri  «è  qnivi  d'opinione,  che  la  contrazione,  o  lo  strìgnimento  delle  arte- 
rie siano  vitali,  cioè  dipendenti  dalla  contrattiKtà,  «  che  sia  invece  fisica  U 
loro  dilatazione,  cioè  prodotta  dalP elasticità  del  loro  tessuto.  La  contratti- 
lità vitale  delle  arterie  è  sostenuta  dall' inflnenu  del  nervo  intereoslale,  il 
quale  (atto  è  provato  dalla  semplice  Anatomia,  giacché  egli  h  il  solo  nervo 
intercostale,  che  trasmette  filamenti  al  massimo  numero  delle  arterie.  Ne 
fanno  prova  inoltre  le  esperienze  di  Everardo  Home,  che  ebbe  ad  osser* 
vare,  che  uno  stimolo  applicato  al  nervo  intercostale  fa  aamentare  le  pal- 
sazioni  delle  arterie  ;  fenomeno ,  che  non  succede ,  se  si  applica  lo  stimolo 
al  par  vago ,  od  alle^  arterie  stesse.  È  adunque  il  nervo  intercostale ,  e  no» 
il  par  vago,  quello  che  produce  la  contrazione  nelle  arterie,  e  sembra 
quindi,  che  l'intercostale  generi  soltanto  i  moti  di  contrazione  e  non  quelli 
di  dilatazione. 

U  riflettere,  che  gli  organi,  o  visceri  muscolari  doteti  soltanto  di  m 
movimento  pronto ,  manifesto ,  e  gagliardo'  di  contrazione ,  ed  in  cui  la  suc- 
cessiva dilatazione  è  tarda,  e  poco  manifesta  (quali  sono  appunto  l'utero, 
la  vescia  orinaria,  i  grossi  intestini)  ricevono  rami  nervosi  soltanto  dal- 
r  intercostale ,  e  non  già  dal  pneumo-gastrico ,  ci  porta  a  credere ,  cbe  ne- 
gli altri  visceri  muscolari  dotati  del  doppio  movimento  ài  contrazione  ms- 
segnita  da  pronta  dilatazione  (quali  sono  il  cuore,  la  fiiringe,  l' esofago  » 
H  ventricolo,  ed  i  muscoli  della  laringe,  provvisti  contemporaneamente  di 
nervi  dall'  intercostale  e  dal  pnenmo-gastrko  )  l' intercostale  produca  i  aoK 
movimenti  di  contrazione,  e  che  quelli  di  dilatazione  siano  determinati  dal 
nervo  pneumo-gastrico. 

Il  Valsalva  ha  dimostrato  colle  sue  sperienze,  che  in  seguito  del  ta- 
glio del  fiervo  pneumo-gastrico,  oltre  i  frequenti  sforzi  al  vomito,  e  lo 
sconcerto  nella  digestione ,  gli  alimenti  stentavano  a  discendere  nello  «toma- 
co  ,  ed  arrestavansi  nell'esofago.  Consimile  risultamento  si  ottenne  da  Dvpnj 
nei  cavalli,  e  da  Brougfaton  né*  conigli.  Questi  sperimenti  provano,  che 
siffatto  nervo  è  motore  dell'esofago  e  del  ventricolo,  e  che  tagliato  che 
sia,  saccede  la  paralisi  delle  fibre  muscolari  del  ventricolo,  si  trattengono 
in  esso  i  già  deglutiti  alimenti,  e  non  discendono  negli  intestini,  e  cbe  u 
ritarda  notabilmente  la  trasformazione  degli  stessi  alimenti  in  chimo,  per 
«sui  tanna  d'avviso  Brescbet,  e  Milne  Edwards,  che  funzione  principale  del 
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fàt  ng^  «eiriffirio  della  dig^Uoiie  sU  qnella  di  presitdere  ai  movìneat» 
dei  vaurieok.  L' inflaenia  dei  nervo  pnennio-gastrico  su  moviaenti ,  cbe 
kaaao  hogo  Bella  lariDge,  è  assai  rischiarata  da  Legallois,  il  quale  pro- 
w»>  che  il  taglio  dei  nervi  ricorrenti,  come  pare  del  tronco  del  pneuoio- 
gastrico ,  indnce  Tafonia  y  come  fu  già  dimostrato  da  Galeno  »  e  fa  coslrin* 
gere  la  glotide  producendo  V  approssimazione  delle  cartilagini  asicnoidee , 
la  quale  è  determinata  dalla  paràlisi  indotta  nei  muscoli  di  dette  cartila^ 
gini.  Il  nervo  pneuoio-gastrico  dà  i  nervi  laringei  superiori  prima  che  ad 
esso  si  associi  il  ramo  intemo  del  nervo  accessorio.  Percià  il  pnettmo*ga* 
strico  è  nervo  motore  per  sé  stesso ,  e  senaa  il  concorso  di  detto  ramo  in* 
temo.  Fin' ora  si  è  provato >.  che  il  nervo  pneumo-gastrico  è  motore:  ri* 
mane  adesso  ad  inda^irsi  se  esso  sia  sensiente,  e  se  presieda  al  senso  di 
ansietà  polmonale^  e  della  (ame^  come  opinò  il  Professore  Rolando.  Che 
il  par  vago  non  sia  punto  nervo  senaiente,  ne  destinato  al  senso  di  an- 
sietà ,  viene  dimostrato  dalle  speriense  di  Legallois ,  il  4oale  vide  »  che  >  in 
seguito  del  taglio  di  detto  nervo  in  ambedue  i  lati  »  continua  ancora  l'an- 
sietà prodotta  dalla  sospensione  della  re^iraiione;  e  che  ansi  gli  animali 
fauno  dei  grandi  sforai  ed  a  lungo  per  respirare.  Che  poi  non  presieda  al 
senso  della  faune ,  ce  lo  comprovano  chiaramente  le  speriense  di  Broughton. 
Vide  egli  y  che  dopo  il  taglio  dei  par  vago  in  ambedue  i  lati  praticato  so- 
pra due  conigli  digiuni  da  ventiquattro  ore»  ciò  non  ostante  essi  mangia- 
rono con  grande  avidità  ;  indizio  che  esisteva  ancora  in  tali  conigli  il  senso 
della  fime,  e  che  un  tal  senso  organico-animale  non  dipende  dal  nervo 
pneumo-gastrico.  La  sola  struttura  del  nervo  pneumo-gastrico  sembra  con<- 
iermarci  nell'  idea,  che  esso  non  sia  punto  un  nervo  senxiente.  Di  fatto  il 
nostro  Autore  ha  osservato,  essere  carattere  dei  nervi  senzienti  il  presen- 
tare veri  ganglii  semplici,  o  tumori  analoghi  ai  ganglii  prima  di  sortire 
dal  cranio ,  o  tosto  dopo  la  loro  uscita  dalla  cavità  vertebrale.  Tali  carat- 
teri presenta  il  nervo  olfattorio ,  l'ottico ,  il  quinto  pajo ,  e  l'acustico  quanto 
alla  sua  origine  e  fine,  dacché  esso  termina  in  un'espansione,  e  quanti  al- 
tri nervi  sona  destinati  alla  sensibilità.  Invece  tali  caratteri  non  competono 
punto  ai  nervi  motori,  perchè  né  nascono  da.  parti  gfuiglioformi ,  né  for^ 
mano  ganglio  alla  loro  uKita  dalla  cavità  encefalica  o  spinale ,  come  e 
del  pneumo-gastrico ,  che  é  nerva  unicamente  motore  ^  e  del  terzo ,  del  qnarr 
to ,  e  del  sesto  paja,  deli'  ipogjosso ,  e  delle  radici  anteriori  dei  nervk  spi- 
nali. Per  ultimo  la  Fisiologia  ci  persuade  altresì,  che  il  pneumo-gastrico 
non  è  nervo  senziente.  Neppure  un  filamento  di  questo  nervo  giunge  at 
l'intestino  retto,  al  peritoneo,  ai  reni,  alla  vescica.,  all'utero,  agli  organi 
genitali  dell'uomo,  nelle  quali  parti  ed  organi  si  manifestano  il  senso  del 
bisogno  di  evacuare  le  fecce  e  le  orine ,  i  dolori  che  si  producono  dalla  fio** 
gosi  del  peritoneo,  degli  intestini,  dei  reni,  della  vescica  e  dell' utero  | 
quivi  principalmente  appartiene  il  senso  della  voluttà  1  Queste  parti  ed  or* 
gani  sono  provvisti  soltanto  dall'  intercostale,  al  quale  attribuire  si  deggiono 
i  detti  sensi ,  e  per  analogia  anche  quelli  dell'  ansietà  e  della  lame.  U 
nervo  g;ra»«*mpatJco  adunque  deve  rigoardani  come  il  nervo  senziente  nel 
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torace  e  neìVsAòomt,  e  destinato  a  presiedere  alla  sensibilità  organica,  tà 
ai  delti  sensi  organico-animali.  Per  verità  il  nerro  intercostale  ha  i  carat- 
teri anatomici ,  che  abbiamo  detto  esser  proprj  dei  nervi  senzienti  ,  cioè  qnel- 
lo  di  formare  gaoglii  tosto  dopo  la  loro  nteit^  dal  cranio  e  dalla  cavità 
vertebrale ,  come  numerosi  ci  sono  offerti  dal  Medesimo.  Flonrens  stabilisce» 
ebe  il  ganglio  semllanare  i  costantemente  assai  eccitabile ,  poiché  irritato 
trasmette  sensasioni  dolorose,  e  considera  questo  ganglio  come  il  centro  prin- 
cipale della  sensibilità  del  nervo  intercostale. 

Dal  sin  qoì  detto  pare  possa  essere  dimostrato,  che  il  nervo  interco- 
stale è  il  solo  nervo  senziente  nel  torace  e  nell'addome  ;  e  che  tanto  V  in- 
tercostale come  il  paemno-gastrico  sono  destinati  ai  movimenti.  Tuttavia  sem- 
bra ancora ,  che  un  nervo  produca  un  genere  di  movimenti ,  e  l'altro  Top- 
posto  ,  cioè  r  intercostale  quelli  di  contrazione ,  ed  il  pajo  vago  quelli  di 
dilatazione.  Risolta  dalle  sperienze  di  Broughton,  che  tagliato  il  pajo  vago 
in  ambedue  i  lati  rimangono  liberi  i  movimenti  del  diaframma,  e  diven- 
gono quasi  insensibili  quelli  del  polmone;  e  che  la  respirazione  si  rende 
tosto  assai  difficile  coUe  ispirazioni  lunghe,  lente  e  distinte,  susseguite  da 
espirazioni  pronte ,  gagliarde  e  sforzate.  Da  ciò  si  pnò  dedurre ,  che  es- 
sendo il  primo  movimento  dei  polmoni  quello  di  dilatazione,  susseguito  po- 
scia dalla  contrazione  o  costrizione  dei  medesimi ,  e  divenendo  quasi  insen- 
sibili i  movimenti  di  questo  viscere,  tagliato  che  sia  il  pajo  vago,  dedurre 
si  può,  che  il  nervo  pneumo-gastrico  serve  ai  movimenti  di  dilatazione  dei 
polmoni ,  e  che  per  induzione  quelli  di  contrazione  sono  prodotti  dall'  interco- 
stale. Per  poco  che  si  voglia  ragionare  intomo  ai  sovraccennati  fenomeni, 
che  succedono  nella  respirazione,  dopo  tagliato  in  ambedue  i  lati  il  pajo 
vago ,  si  troverà  ben  chiara  e  manifesta ,  nonché  provata ,  la  proposizione 
sovraesposta.  Sta  inoltre  pel  nostro  argomento,  che  il  ner?o  pneumo-gastrico 
ha  relazione  soltanto  col  cervelletto,  mentre  nasce  dai  così  detti  corpi  re- 
stiformi,  quando  V  intercostole  ha  invece  relazione  col  cervello  e  col  cervelletto 
comunicando  esso  col  quinto,  e  col  sesto  pajo  dei  nervi  encefalici  ;  il  quale 
quinto  pajo  è  di  origine  cerebellosa,  intanto  che  il  sesto  pajo  è  di  origine 
cerebrale.  Inoltre  consU  da  esatte  indagini ,  che  i  filamenti  dei  rami  anteriori 
dei  nervi  spinali ,  che  vanno  all'  intercostale ,  sono  formati  da  filamenti  delle 
radici  anteriori  e  posteriori  ^ei  nervi  spinali.  Perciò  l'intercostale  mantiene 
relazioni  e  col  cervello,  e  con  il  cervelletto,  e  colla  foccia  anteriore  e  po- 
•teriore  del  midollo  spinale;  mentre  il  pneufl^o-gastrìco  ha  rapporti  unica- 
mente col  cervelletto,  e  colla  faccia  posteriore  del  midollo  spinale  per  mezzo 
dell'accessorio  del  Willis.  Si  vedrà  piii  chiaramente  in  seguito ,  che  il  cer- 
velletto ed  i  nervi  cerebellosi  producono  nel  tronco  e  nelle  estremità  movi- 
menti di  estensione  e  di  abduzione;  mentre  il  cervello,  ed  i  nervi  cere- 
brali determinano  movimenti  di  flessione  e  di  adduzione.  I  movimenti  di 
estensione  e  di  abduzione  delle  estremità  equivalgono  alla  loro  dilatazione , 
e  quelli  di  flessione,  e  di  adduzione  corrispondono  alla  loro  contrazione  o 
costrizione.  Il  nervo  pneumo-gastrico  adunque  per  essere  nervo  cerebelloso 
deve  produrre  movimenti  di  dilatazione  nei  visceri,  ne' quali  si  distribaisce. 
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Sì  osserva  di  liaitto,  che  in  alcune  niodificaxioni  della  respirazione  i  movi- 
nienti  di  dilatazione  del  polmone  corrispondono  con  quelli  di  estoisione  e 
di  abduzione  delle  estremità;  ed  i  movimenti  di  costrizione  del  polmone 
sono  contemporanei  ai  movimenti  dt  flessione  e  di  adduzione  delle  estremi- 
tà medesime.  Così,  succede  nello  sbadiglio  e  nello  starnuto.  Essendo  l'esten- 
sione e  l'abduzione  del  tronco  e  delle  estremità  operata  dai  nervi  cerebel- 
losi  9  eziandio  la  dilatazione  nei  visceri  cavi  >  cbe  ha  luogo  contemporaneap- 
mente  nello  sbadiglio,  deve  dipendere  dai  nervi  cerebellosi,  e  perciò  dal 
pajo  vago;  mentre  la  flessione  >  l'adduzione  del  tronco  e  delle  estremità  è 
operala  dai  nervi  cerebrali,  e  quindi  la  contrazione  o  costrizione  dei  vi- 
sceri cavi ,  che  succede  contemporaneamente  nello  starnuto ,  esser  deve  pro- 
dotta dai  nervi  cerebrali,  e  perciò  dall'intercostale. 

Le  diverse  attitudini  del  corpo  nella  gioja,  nel  dolore,  e  nel  terro- 
re, le  quali  succedono  contemporaneamente  alle  modificazioni  istintive  della 
respirazione  e  del  cuore ,  indotte  dai  patemi  d'animo ,  hanno  lo  stesso  rap- 
porto, e  la  medesima  analogia  con  quelle,  che  si  manifestano  neUo  sbadi- 
glio e  nello  starnuto,  e  perciò  c'inducono  di  ripetere  a  bnon  diritto  la 
medesima  deduzione.  Scarpa  insegnando ,  che  il  nervo  intercostale  nasce  sol- 
tanto dalle  radici  posteriori  dei  nervi  spinali ,  e  non  comunica  colle  radici 
anteriori ,  ne  dedusse  per  conseguenza  fisiologica ,  essere  l'  intercostale  un 
nervo  unicamente  senziente ,  e  non  già  motore.  Lo  dedusse  altresì  dalla  pre- 
senza di  moltlplici  ganglii.  £  siccome  anche  il  nervo  pneumo-gastrico  pre- 
senta un  ganglio  composto  dal  tronco  di  esso  e  dal  ramo  intemo  del  nervo 
accessorio ,  ganglio  dallo  Scarpa  per  il  primo  descritto ,  ne  concluse ,  essere 
anche  il  pajo  vago  un  nervo  soltanto  senziente  e  non  motore.  Ma  conside- 
rando, che  il  nostro  Autore  vide  coi  proprii  occhi,  che  i  filamenti  del 
nervo  intercostale  nascono  dai  rami  anteriori  dei  nervi  spinali,  formati  que- 
sti dal  coiicorso  ed  intreccio  delle  radici  anteriori  colle  posteriori,  si  ri- 
marrà dubbiosi  nell'ammettere  l'opinione  dello  Scarpa ,  che  d'altronde  è  ognor 
più  resa  incerta  dalle  sopra  citate  sperienze  relative  all'influenza  del  pnen- 
roo-gastrico  e  dell'intercostale  sui  movimefnti.  Lo  stesso  Scarpa  ha  lasciato 
sassistere  una  difficoltà  fattasi  a  sé  stesso ,  cioè  come  mai  avvenga ,  che  per 
eflelto  di  patemi  dell'animo  t  movimenti  del  cuore,  del  ventricolo,  e  degli 
intestini  vengano  perturbati ,  vale  a  dire  ora  aumentati ,  ed  ora  diminuiti  ? 
Sicuramente  ciò  succede  per  mezzo  di  qualche  nervo.  Ma  l'encefalo  non  ha 
relazione  coi  detti  visceri ,  che  per  via  del  pneumo-gastrico  e  dell'  interco- 
stale. Ora  adunque  uno  di  questi  nervi  deve  essere  motore  in  tali  casi.  I^a 
presenza  perciò  di  un  ganglio  composto  non  indica  sempre  esseme  sen- 
ziente il  nervo  ;  ma  soltanto  fa  sì ,  che  le  parti ,  le  quali  ricevono  nervi 
al  di  sotto  del  ganglio,  sAio  sottratte  all'impero  della  volontà. 

(Sarà  condiuèok)) 
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Saggio  di  numi  prìncipii  £MiJa«eiilaR  p«r  la  Fimbgia.,  Patologia  e  Tt^ 
npia  dedotti  daii*  economia  dei  vasi  capillari  ^  di  Frakcesco  Saverio 
Festlbr»  Dottore  in  Mèdicifui  e  in  ChirurgUiy  Maestro  in  Osteùri- 
eia  e  Oculistica,  e  Medico  Primario  ddt Ospitale  civile  di  Padova^ 
Padova  i834^  ^^ 

Neil' aiinaoxiare  la  coapano  di  focato  libnv  a  carte  200  del  prece- 
deote  Namero  II  AAVAntoiof;^  medica  ù  è  £uta  rosservaaione),  cke  vi 
si  contenevano  proposiatoni  meritevoli  dcU'attenxione  dt'  Medici.  E  perchè 
sifEitta  sentenaa  sia  nel  ano  valore  essa  pare  giodicaU,  abbiamo  preso  il 
partito  di  quivi  offrire  Tanalisi  del  lavoro  del  Sig.  Dott  Fesller  in  modo, 
che  ne  rimangano  palesi  gli  argomenti  del  soggetto  che  imprese  a  trattare. 
Abbiamo  nell'istesso  tempo  accennato,  che  la  somma  modestia  di  lai  nel 
presentarsi  al  pabUico  con  questo  Saggio  era  altro  titolo  da  aversi  in 
conto.  Imperocché,  a  differenia  di  quanto  soolsi  spesso  praticare  a  nostri 
giorni ,  ne'  quali  verborum  fucus  et  protervum  dicendi  genus  bidlatam 
deleetànt  jwmtiutem^  il  Dott  FesUer  ci  espone  k  cose  sue  con  tali  ri- 
guardi, che  nt  resta  impegnata  e  persoau  Tattenzione  di  chi  legge  qpesto 
Saggio.  Quegli  scrittori,,  che  impugnata  la  bandiera  di  Paracelso  s'imma.- 
ginano  di  conquistare  lo  spirito  del  lettore  col  grido  di  guerra  alla  sciensa 
passala,  perchè  essi  soli  devono  sdiiodeme  le  fonti ,.  operano  costantemente 
nel  senso  affatto  opposto  ai  folli  loro  divisamcnti. 

U  Dott  Festler  incomincia  il  suo  Saggio  con  nna  prefizione  per  ren.- 
deve  ragione  del  titolo,  con  cai  ha  stimata  di  dover  indicare  il  suo  scien- 
tifico lavoro.  Quivi  dimostra,  che  intanto  quello  a  questo  si  addice,  in 
quanto  che  porge  prìndpii  diretti  a  guidare  il  Medico  fisiologo  per  una 
via  nuova,  non  prima  battutla  da  altri,  nella  spiegazione  dei  fenomeni 
dell'economia  animale  vivente  sana  ed  ammabta ,  e  nelle  vedute  da  seguirsi 
nella  stessa  cura  delle  malattie.  In  appresso  ne  indica  l'ordine  e  resposìsione,. 
e  come  per  ora  un  saggio  di  due  sole  parti,  e  perchè  non  insieme  anche 
la  tersa,  abbia  di  presente  pubblicato.  Avverte  poi  alla  stretta  colleganza 
degli  argomenti  trattati ,  per  cui  non  si  possano  intender  bene  i  conseguenti 
senza  aver  prima  adeguataoMute  compresi  g)L  antecedenti  ;  e  si  debba  quindi 
leggere  il  tutto  assieme  prima  di  accingersi  ad  emettere  un  giudizio.  Teo- 
mina  in  fine  la  preiasione  confessando,  che  la  prima  idea  per  questo  lavoro 
egli  la  trasse  dai  Francesi ,  e  singolarmente  da  una  Memoria  del  Dott.  Sac- 
landier,  il  qnale,  quando  con  essa  tratteneva  l'attenzione  dell'Accademia 
delle  Scienze  net  i8ao  intomo  ai  vasi  capillari,  notava  quanta  parte  essi 
hanno  nella  circolazione,  e  quanto  quindi  fonduto  sarebbe  il  sospetto,,  che 
fossero  i  medesimi  i  veri  regolatori  dei  fenomeni  tutti  dell'economia  ani- 
male vivente. 

Ciò  premesso ,  espone  1'  Autore  nella  prima  parte  del  suo  Saggio  ìt 
sue  considerazioni  sui  vasi  capillari  esaminati  in  sé  stessi,  e  in  riguarda 
ai  tessuti  semplici,  non  che  alle  proprietà  vitali  attribuite  agli  ultimi.  OaL 
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ineoniiiicia  dal  pili  semplice  per  progredire  gradataiMnte  al  più  composto , 
netta  cui  trattazione  è  esposta  ana  Mrìe  di  argomenti  tratti  dall'Anatomia 
comparata,  ftr  dimostrare  che  i  Tasi  propriamente  detti  s'incontrano  solo 
hi  qoegli  esseri  animali ,  die  già  sono  adqnanto  avanzati  nella  scala  del- 
forganiziazioiie,  qoali  sono  gli  esseri  al  di  sopra  dei  polipi  da  un  lato,  e  dal- 
l'altro  hlo  il  feto  umano  istesso  al  di  là  dei  30  o  3o  giorni  circa  del 
primo  suo  STtluppo. 

Nel  primo  Gapitob  si  ragiona  deUe  in^me  dififerense  e  delle  rispetUye 
proprietà  dei  Tasi  capillari.  Qui  colla  scorta  delle  sperienze  di  Hastines, 
di  Wilson  Philip,  di  Treriranns^  non  che  dietro  le  osserTazioni  unanimi 
de' Clinici  stessi,  siamo  avvertiti,  che  ti  sono  due  ordini  di  vasi  capilla- 
ri; bianchi  o  sierosi  gli  uni,  detti  dall' Aatore  di  primo  ordine,  perchè  li 
trova  di  prima  formazione;  roesi  o  coloriti  gli  altri,  che  nomina  di  se- 
condo ordine,  per  le  ragioni  contrarie.  Stabilita  questa  distinzione  si  con- 
dade  per  induzione,  che  i  capillari  bianchi  devono  essere  di  struttura  esi- 
Kssima  e  di  piccolissimo  calibro,  atto  solo  ad  ammettere  nello  stato  loro 
fisiologico  i  fluidi  più  tenui  ed  elaborati,  e  costituire  col  loro  lume  gli 
intehtizii  (ira  le  sferiche  molecole  integranti  del  solido  tìto,  per  cui  ap- 
punto nd  loro  stato  fisiologico  riesca  impossibile  di  dbtingnerli.  Dall'  altra 
parte  zi  dimostra,  che  i  capillari  rossi  sono  iuTCce  di  nn  calibro  già  pia 
ampio  e  capace  di  ammettere  i  globuli  coloriti  del  sangue.  Che  questi 
tieno  pib  organizuti,  cioè  cootituiti  da  reali  pareti  congegnate  dal  paren- 
chima degli  stessi  tapillari  di  prioM  ordine,  eie  risulta  evidente  dalle  pre^ 
messe:  non  è  difficile  di  discemerli,  guardati  i  tessuti  trasparenti  con  oc- 
chio armato  di  buone  lenti. 

Dietro  la  scorta  dei  predtati  Fisiologi  si  ricordano  i  fotti ,  i  qu^i 
•accennano  ad  un'  irritabilità  propria  dei  vasi  capillari.  Questi  perciò  si  ana- 
lizzano, e  dippoi  si  condude,  che  tale  proprietà  Tiene  ad  effettuarsi  nd 
senso  deir  agente  applicato,  o  nel  senso  della  preponderante  azione  dei  due 
agenti  dinamid  contrari!,  i  qudi  sembrano  influire  costantemente  su  di 
quelli  nell'atto  di  produrre  un  tale  fenomeno.  Cosi  si  stabilisce,  che  sif- 
fatta proprietà  è  già  un  effetto  ddla  Tita ,  e  che  si  deve  ritenere  la  Titale 
espansibilità  del  parenchima  loro,  come  quella  proprietà  fondamentale,  da 
cui  procede  il  fenomeno  in  discorso.  Da  queste  considerazioni  condotto  l'Au- 
tore ammette  qnal  nuova  induzione  un  antagonismo  fra  lo  stabilito  duplice 
ordine  di  vasi  capillari:  gli  uni  agenti  in  senso  dello  stimolo  espansivo-vi- 
tale,  it  ungue  circolante;  gli  altri  agenti  in  senso  delle  contrarie  influenze 
dell'esterna  natura.  Il  quale  antagonismo  ad  arte  si  può  hr  inclinare  ora 
pin  per  Tono,  ora  pik  per  l'altro  ordine  di  capillari  secondo  il  bisogno 
de' curanti,  e  a  seconda  dell'indicazione  maniCBstata  dalU  locale  alterazione 
ndle  malattie. 

Quiri  entra  il  sig.  Dott  Festier  nella  disamina  delle  funzioni  organi- 
che presumibilmente  proprie  ai  detti  due  ordini  di  Tasi  capillari.  Prima  pe- 
rò «dì  esporre  i  suoi  pensamenti  in  proposito,  si  dichiara  subordinato  ai 
fotti ,  i  quali  accennano  ad  ma  prindfale  influenu  eserduta  dai  nenri  in 
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-varie  di  queste  fonsioni»  e  ci  ricada  cbe,. dietro  le  ossenationi  di  Beil, 
i  capillari  di  primo  ordine  da  parte  del  loro  solido  vivo,  come  pare,  sera* 
brano  continoazioni  con  le  ultime  estremità  dei  nervi;  dal  che  ne  viene ^ 
che  essi  cottitniscono  Tandlo  di  unione  del  sistema  capillare  col  sistema 
nervoso;  non  altrimenti  che  i  capillari  di  secondo  ordine  uniscono  quello 
stesso  sistema  coli'  altro  degli  organi  sanguiferi  maggiori.  Ciò  posto  sono 
in  questa  maniera  investigate  le  funxioni  organiche  dei  va^i  capillari.  I  ca- 
pillari di  secondo  ordine  contenendo  ancora  sangue  colorito  sono  destinati 
a  prepararlo  per  la  nutriiione,  ed  a  lasciarlo  trapellare  solo  quanto  con^ 
viene  per  questa  importantissima  funzione.  Che  essa  poi  si  effettui  propria- 
mente dai  capillari  di  primo  ordine  mediante  l' intervento  di  chimiche  af« 
finità  ira  i  medesimi,  ossia  il  loro  solido  ancora  disassimilato  ed  i  fluidi 
nutritivi  assimilatissimi,  questo  è  quanto  l' Autore  nostro  ritiene  quale  con- 
seguenza de' precedenti.  Così  effettuandosi  la  loro  azione  in  tutti  i  sensi  ^ 
giusta  la  direzione,  con  cui  procede  V  impulso  degli  agenti  applicati,  i  ca- 
pillari di  primo  ordine  per  lo .  stimolo  estemo  si  mettono  in  azione  in  sen- 
so concentrico,  spingono  verso  T  interno  il  loro  contenuto,  promuovono  la 
.  centrale  espansione ,  e  determinano,  per  la  conseguente  reazione  delle  parti 
interne,  il  turgore  vitale  alla  superficie,  per  cui,  sotto  T influenza  delle  re- 
ciproche affinità  tra  il  solido  vivo  e  questi  fluidi  essi  di  nuovo  s'imbevo- 
no, e  nutrono  l'ultimo;  e  infine  o  deterqiinano  dietro  la  ripetizione  della 
loro  azione  l'ingresso  del  soverchio  nelle  ultime  diramazioni  delle  vene» 
oppure,  come  sembra  pili  ordinario,  comunicando  coi  vasi  linfatici,  lo  fan- 
no entrare  in  questi  ;  e  ciò  perchè  abbiano  poscia  a  soggiacere  nuovamente 
alle  note  elaborazioni  e  metamorfosi  necessarie  all'uopo  di  poter  servire 
alla  riproduzione  dei  fluidi  nutritivi  unitamente  a  quelli^  che  sono  di  nuo- 
vo introdotti  nell'  economia.  Tale  è  il  sunto  della  capillare  circolazione  sta^ 
bilito  in  questo  Saggio,  e  quivi  l'Autore  consacra  un  paragrafo  per  dimo- 
strare la  propria  opinione  sulla  comunicazione  delle  vene  coi  capillari  di 
secondo  ordine,  e  come  i  vasi  linbtici,  i  quali  da  esso  considerati  per  un^^ 
appendice  delle  vene  stesse,  chiamandoli  perciò  vene  linfatiche,  debbano 
invece  tenersi  quali  organi  comunicanti  con  gli  stessi  capillari  di  primo  or- 
dine Così  si  apre  il  campo  alla  spiegazione  della  circolazione,  dell'assor- 
bimento, della  composizione,  decomposizione  e  ricomposizione  dei  solido 
vivo,  ed,  a  dir  breve,  di  tutte  le  funzioni  organiche.  Qui  ri  rimane  ezian- 
dio troncata  la  questione ,  che  tiene  tuttavia  divisi  i  Fisiologi  suU'  assorbi- 
mento venoso,  e  sulla  simultanea  ficollà  di  assorbire  tanto  delle  vene  che 
de' linfatici. 

Avuto  poi  riguardo  all'importanza  del  sistema  capillare  nell'organis- 
mo, e  principalmente  all'indipendenza  diretta  dei  suoi  fenomeni  parziali 
dal  generale  di  esso ,  ci  espone  l' Autore  che  nei  capillari  esiste  una  diret- 
ta influenza  della  potenza  vitale;  che  questa  non  è  che  espansiva;  e  che 
il  solido  vivo  si  presenta  nel  punto  d)  equilibrio  o  d'indifferenza  dinami- 
ca fra  la  potenza  vitale  considerata  inerente  all'individuale  organismo,  e 
la  potenza  materiale  inerente  all'  esterna  natnra ,  ma  influente  su  di  quello 
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m  senso  contnirio.  Giusta  le  vedale  dell' Aalore   un  dmamico  coiifiìtio  fra 

k  accennate  dae  contrarie  efficienxe  è  il  prìno  eOelto  della  yila  nella  ma- 
teria, dì  cni  tnttl  gli  altri  non  sono  die  effetti  secondarti  piii  o  meno  di* 
rettamente  dipendenti;  e  da  qoesto  stesso  conflitto  misteriosamente  in  sé 
stesso  modificato  si  produce  in  seguito  la  stessa  organiuasione. 

Poste  cosi  le  fondamenta  di  nuovo  edìfiiio,  passa  TAatore  nd  secon- 
do Capitolo  a  stabilire  come  i  capillari  vengano  a  costituire  i  tessuti  sem- 
plici, 0  come  dicono  gli  Anatomia  similari.  Seguendo  i  dettami  di  quegli 
scrittori ,  i  quali  si  occuparono  della  genesi  dei  tessuti  espone  come  tutte  le 
ferme  organiche  abbiano  origine  dai  fluidi  ;  come  il  tessuto  cellulare  si  com- 
ponga di  globicini  0  di  vescichette  sferiche;  e  come  le  stesse  cagioni,  le 
quali  producono  il  tessuto  cellulare,  solo  in  sé  stesse  modificate^  produca- 
no pure  gli  altri  tessuti,  il  vascolare,  il  muscolare  e  nervoso,  il  legamen- 
toso,  il  tendinoso,  il  cartilagineo,  l'osseo,  e  gli  organi  tutti.  A  queste 
condusioni  tiene  dietro  l'esame  del  tessuto  celluioso,  e  si  dimostra  come 
•esso  sia  il  vero  ed  unico  solido  organico  distinto;  e  come  altrimenti  si  con- 
fonda coi  vasi  capillari  di  primo  ordine.  Non  è  qui  il  inogo  di  riferire  gli 
argomenti,  con  cui  l'Autore  vuole  provare  il  suo  assunto,  ma  si  esporrà  invece 
l'analisi  delle  proprietà  vitali  di  questo  tessuto.  <'  Non  solamente,  scrive  il 
Sig.  Festler,  dal  lato  della  fisica  e  chimica  considerazione  del  tessuto  cellulare 
siamo  tratti  a  stabilire,  che  il  tessuto  in  discorso  costituisca  mediante  i  suoi 
interstizii  il  ^stema  dei  vasi  capillari;  ma  ancora  si  viene  a  confermare 
vie  piii  un  tale  asserto  passando  all'esame  anaiiticojdelle  proprietà  dell'uno 
e  dell'altro  di  questi  tessuti.  L'espansibilità  e  la  contrattilità  tono  due 
proprietà  diametralmente  opposte  fra  di  loro,  le  quali  sotto  date  restrizio- 
ni possono  direttamente  dipendere  da  fisica  influenza.  In  tal  caso  però  la 
vitalità  diventa  passiva  in  qualche  maniera  e  in  akune  circo^nae.  L'espan- 
sibilità dal  lato  vitale  deve  dirsi  la  proprietà  vitale  dd  tessuto  cellulare. 
In  fatti  per  essa  il  tessuto  medesimo,  appena  contratto  per  T influenza  di 
un  dato  stimolo  esteriore ,  subitamenle  si  espande  di  nuovo,  cessata  quella  ' 
cagione;  locchè  significa,  che  la  condizione  naturale  di  esso,  considerato  in 
istato  d'inerzia,  se  fosse  possibile,  sarebbe  quella  di  un'abituale  espansione. 
Ora  una  maggiore  temperatura,  potrebbe  e  può  efieCtivanMnte  accrescere 
un  tale  stato,  almeno  fino  al  punto,  in  cni  quella  passa  ad  essere  una 
nodva  potenza,  uno  stimolo,  che  determini  in  esso  un  giuoco  di  redpro- 
che  affinità  degli  elementi,  ed  una  consegumte  contrazione  fisico-viule, 
alla  quale  tiene  dietro  una  reazione  delle  parti  vicine  ed  inteme,  ossia 
una  vitale  espansione.  —  Che  lo  stato  di  espansione,  presiege  l' Autore,  sia 
la  condizione  naturale  del  tessuto  cellulare,  e  die  quindi  l'espansibilità  sia 
la  sua  proprietà  vitale,  io  lo  deduco  ancora  da  dò  die  ogni  fenomeno  vi- 
tale attivo,  doÀ  procedente  dal  Noi,  come  dicono,  si  presenta  qual  reazio- 
ne verso  il  mondo  esteriore,  vale  a  dite  quale  atto  di  espansione  in  mez- 
zo alle  contrarie  influenze,  che  si  mostrano  contrattive;  e  che  lo  stato  di 
espansione  vitale  non  ammettendo  in  sé  stesso  alcun' altra  causa  che  quella 
di  una  potenza  espansiva,  cioè  la  vitale,  esso  soltanto  può  esprimere  l'esi- 
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ttcnza  eh  vìu;  p«r  cai  T  espansibilità  può  sola  sorgere  qnal  manitesla 
cagtone  della  reazione  vitale  contro  tutte  quelle  poteme,  le  quali  scnsibiU 
mente  o  meno  congiurano  alla  distruzione  dell' oi^nlsmo  yivenle.  m  —  La 
conìmtùUtà  ,  perciò  ritiene  Y  Autore ,  è  quella  proprietà ,  o  piuttosto 
quel  fenomeno  del  tessuto  cellulare,  per  cui  esso,  in  grazia  di  uno  stimolo 
a  lui  esteriore,  si  stringe  sopra  sé  stesso,  esprimendo  cosi  la  momentanea 
prevalenza  del  giuoco  fra  le  reciproche  affinità  chimiche  degli  elementi. 
Quivi  poi  soggiunge,  che  una  sottrazione  di  calorico  può  accrescere  fino  ad 
on  dato  ponto  lo  stato  di  contrazione ,  ma  solo  fino  a  che  può  aver  luogo 
r  esercizio  della  vitale  espansibilità  ;  e  questo  punto  trova  pronto  negli  ani- 
mali a  sangue  caldo,  ed  assai  tardo  in  quelli  a  sangue  fréddo.  In  questo 
incontro  fa  osservare,  quanto  la  contrattilità  sia  legata  alle  fisiche  influen- 
7^,  nel  mentre  che  giammai,  vitalmente  parlando,  lo  può  essere  la  espan- 
sibilità, la  quale  trovasi  Inerente  alForganismo  per  riaÒuenza  della  sola  po- 
tenza vitale.  L'Autore  accorda  l' irritabilità  al  tessuto  celliilare:  nota  però 
che  essa  si  appalesa  in  esso  solo  dietro  l'applicazione  di  certe  sostanze» 
chiamate  irritanti  comunemente ,  ma  che  egli  direbbe  plii  volontiori  ^te 
ad  essere  assorbite  da  quello;  perocché,  poste  entro  la  sfera  della  sua  at- 
tività scompariscono  rapidissimamente.  Sembra  tratto  a  tale  induzione  dal- 
l'ammessa osservazione,  che  quando  le  sostanze  applicate  esercitano  su  àk 
esso  ano  stimolo  assai  differente  (eterogeneo),  e  non  sono  perciò  atte  ad 
essere  assorbite.  In  allora  si  esalta  la  sua  vitalità,  ed  acquista  esso  mede- 
simo nuove  proprietà  sì  fisiche  che  vitali.  "Onde  aprirsi  poi  il  campo  alla 
spiegazione  dell'  Irritabilità  -osserva  il  SIg.  Festler ,  che  V  assorbimento  non 
saprebbesi  concepire  che  ammettendo  in  esso  tessuto  una  vivissima  azione 
intestina  delle  sue  particelle  integranti,  per  cui  venga  prima  attratto  dalla 
5ua  maglia  espansa  il  materiale  applicato ,  e  questo  sia  poscia  sospinto  dal- 
la contrazione  conseguente  allo  stimolo,  od  all'influenza  per  esso  introdot- 
tavi. Quindi  restituitasi  l'espansione  nelle  prime  maglie,  quando  incomin- 
cia la  contrazione  nelle  seconde,  si  rinnova  in  quelle  l'azione  soccessìva. 
Dietro  queste  vedute  ci  presenta  l'irritabilità  qual  rapidissima  alternativa 
di  contrazione  e  di  espansione  del  tessuto  dotato  di  tale  proprietà ,  la  quale 
^er  altro  ritiene  sempre  come  un  semplice  effetto  della  vitale  espansibilità. 
Finalmente  l'Autore  considera  la  riproditeibilUà  come  proprietà,  che  in 
sommo  grado  è  attribuita  al  tessuto  celblare,  specialmente  considerata  nelle 
classi  inferiori  del  regno  animale.  Non  si  trattiene  però  gran  fatto  a  que- 
sta considerazione;  e  riflettendo  che  essa  implica  la  presenza  di  vasi,  se 
non  nel  senso  comune  della  parola ,  in  quello  cioè  di  capillari  da  lui  det- 
ti di  primo  ordine,  sembra  con  xiò  che  si  riservi  tacitamente  il  maggior 
•suo  sviluppo  all'articolo,  in  cui  si  propone  di  trattare  4ella  turgescenza, 
4a  quale  serve  di  base  a  questa  proprietà. 

Le  proprietà  vitali  dei  vasi  capillari,  giusta  la  sentenza  dell'Autore, 
si  riducono  a  quelle  del  tessuto  cellulare,  colla  differenza  soltanto,  che  qui 
sono  in  qualche  maniera  ancora  latenti,  e  ne' vasi  capillari  sono  già  rese 
sensibili  per  Ja  continua  influenza  d^li  agonti  ad  essi  esteriori. 
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Stabiliti  i  puiitF  ài  conUtto^  col  tessuto  capiUaFc»  col  celluioso ,  e  coa^ 
gli  altri  tessati  similari  si  ragiona  nel  terzo  Capitolo^  delle  proprietà  vita- 
li di  questi  tessati,  che  si  riguardano  per  secondarie  a<  quelle  dei  vasi  ca- 
pillari, 0  del  tessuto  cellulare,  le  quali  poi  tutte  insieme  si  considerano 
quali  semplici  modificazioni  della  manifestazione  della  vitale  espansibilità. 
Per  tal  guisa  si  h  vedere,  che  la  turgescenza  è  un  fenomeno  composta  di* 
superficiale  contrizione  del  tessuto  per  opera  dello  stimolo  applicato,  e  di  sus- 
sistente vf^  a  tergo  o  di  contemporanea  reazione  dei  tessuti  piii  profondi  e 
drconvicini.  Cosi  la  coninUtiUtà^  la  quale  si  manifesta  col  serrarsi  in  sé  stesso 
il  volume  all'occasione  di  un'  estema  influenza  eccitante,  non  sarebbe  che  una 
proprietà  passiv»  dei  tessati,  ragion  fatta  alla  loro  vitale  espansibilità.  Cosi  la 
rrritabìlità  risulterebbe  essere  una  proprietà  dei  tessati  destinati  ai  movimenti 
volontari!  ed  involontarii  riposta  nell'attitudine  ad  espandersi  prontamente 
appena  contratti,,  ed*,^  insistendo  W  stimolo,  a  ripetere  alternativamente, 
queste  due  azioni  contrarie  secondo  l'invito,  o  l'eccitamento  dell'ultimo^ 
I»  fine  la  sensibilità  cohsisterehbe  nella  f^oltà  di  sentire  e  nell'impres- 
sione che  la  desia.  La  contrattilità  sarebbe  la  base  od  il  precipuo  ele- 
mento, per  cui  diverrebbero  in  qualche  maniera  sinonimi  impressione,  con- 
trazione del  parenchima  del  nervo  stimolato,  e  materiale  squilibrio  conse^ 
guente.  Questo  poi  avvertito  dalla  vitale  espansibilità  del  tessuto  nell'att(K 
di  reagire  all'  indotto  effetto  dello  slimolo  fa  in  allora  sorgere  la  perce- 
zione dell'influenza  di  questo.  Laonde  si  scorge  che  \ieì  nostro  Autore  la 
vitale  espansibilità  è  la  sola  proprietà,  che  veramente  proceda  dalla  vita,  e 
che  le  altre  tutte  non  sono  se  non  semplici  modificazioni  nella  manifesta- 
zione di  questa  proprietà. 

Finalmente  termina  l'Autore  questa  prima  parte  del  suo  Saggio  espo- 
nendo in  apposit<^  Gapitolo-2  eh'  è  il  quarto  ^  il  riassunto  di  queste  generai  ì^ 
proposizioni. 

(Sarà  continualo) 


Observationes  Clinicae  Taeniam  (solium)  concementes,  auctore  Andbea 
Ignatio  Wawhuch  M.  D,,  Pathologiocj  Therapiacque  specialis  in 
Instituto  Medico-CUnico  prò  Chirurgis  Professore  P.  O.  Caesar.  Beg. 
Umversitmt.  etc,  Vindobonae   i833,  4*^ 

L' Elmintologia  si  è  per  le  cure  di  Naturalisti  distinti  di  molto  avan- 
zai» nella  carriera  del  perfezionamento.  La  relativa  pratica  medica  è  stata 
però  meno  felice ,  dappoiché  dal  più  al  meno  è  rimasta  quale  era,  allorché 
l'autore  dtìV j^niolo^  medica  pqbblicava  l'anno  1802  la  sue  Lezioni 
nu^dico'pratiche  sopra  i  principali  vermi  del  corpo  umano  vivente  ec. 
Saranno-  quindi  da  aversi  in  sommo  conto  queUe  osservazioni  cliniche,  che 
appoggiate  a' (atti  ed  all'esperienza  tenderanno  a  rendere  migliore  e  pìlt 
sicura  la  patologia  e  la.  terapia  delle  affezioiù  verminose;  tanto  più  quan- 
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do  queste  ci  saranno  (ornile  da  nomini  prd>ì  nei  racco^icrle.  Per  la  qoal 
cosa  le  osservaiioni  clinickc  sulla  tenia  solium^  colle  quali  il  Sig.  Prof»- 
sore  Wawnich  intrattenne  l*  adunansa  de'  Natoralisti  e  de'  Medici  raccoltasi 
in  Vienna  nel  settembre  del  iSZiy  t  poscia  divulgate  colle  stampe  »  dove- 
vano avere  luogo  neli'^Afo/o^Vz  medica^  intenta  a  raccogliere  quanto  con- 
cerne ogni  solido  progresso  patologico-terapeutico.  Questo  celebre  Professore 
dopo  di  aver  fatto  una  cospicua  collesione  di  vermi  intestinali  umani,  e 
^issersi  per  lunga  serie  d'  anni  felicemente  esercitato  nella  cara  delle  cor- 
rispondenti affexioni  ci  presenta  ora  in  poche  pagine  un  presioso  Commen- 
tario clinico  sulla  tenia  soìium.  Quanto  poi  questo  scrìtto  sia  meritevole 
di  fede  e  di  accoglimento,  ognuno  potrà  giudicarlo  dalle  brevi  e  franche 
parole,  con  cui  ne  è  scritta  T  introduzione ,  e  che  noi  ci  compiaciamo  per- 
ciò di  qui  riferire.  E  tanto  pia  volontierì  le  riferiamo ,  in  quanto  che 
sarebbero  da  proporsi  qual  nonna  di  saggessa  e  di  moderasione  a  quegli 
scrittori  di  cose  mediche ,  che  disgustano  i  lettori  per  la  sola  arroganza  dei 
modi,  con  cui  sono  da  essi  estese.  U  sig.  Prof.  Wavrruch  così  adunque 
comincia.  —  «  Fructum  viginti  fere  annorum  off^ro.  Moìes  patva  est, 
sedgrttvis:  non  ntetienda  sed  ponderanda,  —  Quoe  mmc  propano  ^ 
mea  simt.  In  ohservnndo  nitllns  dux  erat,  praeter  naturam  :  haec  au- 
tem  lioniinum  auctoritatem  rejèllit,  Firos  praeclare  de  taenia  docenles 
nonùnatim  laudaboj  errantes  non  vitupero  j  sed  modeste  conor  aemenr 
dare.  Errare  enim  humanum  est:  errorem  autem  alto  supercilio  ob- 
jurgarcy  vihonestum^  ignobile,  uiurum  coUigere  satagOy  incurius^  utrum 
ex  fodina^  qidsqidUiis  ^  sterqidUnio  aut  sabido.  —  Praeplacet  aphori" 
slicum  diccndi  geniis,  qitod  senes  deceL  Medici  tiec  poetae  nec  hi- 
striones  sunt,  Hinc  verbis  parcant:  —  proterva  dictio  petulandsj  fal- 
sa dtra  propria  persuasionem ,  crimen  capitale  ^  medico  uireopofp 
dignumi  >* 

La  tenia  solium  comunemente  conosciuta  sotto  della  denominazione 
di  verme  solitario^  o  cuccurbitìnoy  e  che  nelle  nostre  Lezioni  abbiamo  a 
ragione  distinto  col  nome  di  tenia  armata  umana ,  non  annunzia  la  pro- 
pria presenza  con  indizii  positivi  e  caratteristici.  Ne  l'abito  del  corpo  di 
chi  la  nutre  nel  proprio  sistema  gastro-enterico,  né  segni  essenziali ,  e 
perciò  infallibili,  prodotti  dalla  sua  presenza  o  mancanza  possono  guidarci 
al  suo  scoprimento;  e  solo  ne  siamo  assicurati,  qualora  se  ne  scorga  qual- 
che suo  articolo  nelle  escrezioni  alvine.  Cosi  il  nostro  Autore  ci  insegna 
nello  stabilirne  la  diagnosi!  £  di  (atto  il  lungo  esercizio  clinico  ci  convin- 
se pare,  esistere  questa  tenia  tanto  in  soggetti  cachettici  quanto  in  indi- 
vidui torosi,  di  salute  apparentemente  flocida,  e  ne'  quali  l'integrità  delle 
funzioni  era  tale,  che  a  loro  stessi  riusd  di  sorpresa  l' evacnasione  di  al- 
cuni suoi  articoli.  Il  sig.  Wavrruch  aggiogne  inoltre,  che  molti  non  s'ac- 
corsero per  tutto  il  tempo  della  loro  vita  d'essere  teniosi,  e  solo  dopo  U 
di  loro  morte,  avvenuta  per  altre  malattie,  si  trovò  nel  loro  cadavere, 
contro  della  comune  aspettazione,  anjii^to  na  tal  venne.  I  sintomi  poi, 
che  secondo  gli  astori  annunziano  la  presenza  della  tenia,  sono  aflatto  in- 
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certi,  e  nel  naisiao  nuMcro  cmbobì  ad  altre  affctioni.  No!  abbiamo  solo 
potuto  ccmdndere  nell' argomento ,  cbe,  quando  emergano  indkii  da  lasciarci 
granri  sospetti  delh  presenia  della  tenia ,  l' intoUeranxa  della  nasica,  e  mas- 
sime del  sttono  dell' oigano,  ne  rende  sempre  pih  verosimile  resistenza. 
Almeno  cosi  ci  risulta  dalla  particolare  nostra  esperienxa,  come  Terra  piU 
difTasamente  dimostrato  nella  nvora  edisioae  delle  nostre  Lezioni. 

Se  mancano  criteri!  desnnli  dalla  predisposizione  corporea  e  dalla  fe- 
nomenologia per  determinare  la  presenza  della  tenia ,  l'eziologia  dagli  scrìi- 
lori'  addittata  per  ispiegame  la  ^nesi  e  lo  STolgimento  è,  a  detta  del  Sig. 
Wawroch  (e  l'osservazione  nostra  lo  conferma  pare)  fio'ora  fallace  ed  anco 
difettosa.  Si  scrisse,  essere  questa  tenia  familiare  ad  ambedue  i  sessi.  Tra 
cinquecento , e  piìi  teniosi  dall'Autore  trattati  il  massimo  loro  numero  ap- 
parteneva al  sesso  femminino.  Del  pan  non  è  vero,  cbe  la  si  incontra  in 
ogni  età,  dappoiché  i  bambini  ed  !  veccbi  vi  vanno  ben  dì  rado  sogget- 
ti. £  qui  noi  aggiugnexemo,  che,  per  confendere  !  fautori  dell'orìgine  epige- 
netica  di  questo  e  d'ogn 'altro  verme  intestinale,  la  tenia  la  osservammo  fre- 
quente negli  individui  fra  li  3o  e  li  So  anni,  alloraquando  cioè  sono  ces- 
sati i  processi  d' incremento  e  di  turgescenza  de'  tessuti  organici.  L' infan- 
zia va  soggetta  alle  ascaridi  ed  ai  lombrìcoidi  ;  a  questi  ed  ai  pedocchj  la 
puerìzia;  ed  alla  tenia  l'età  virìle,  quando  massime  si  è  consolidata  l'al- 
titudine degli  organi  generativi.  L'età  senile  privata  della  facoltà  di  pro- 
creare è  per  testimonianza  del  nostro  Professore  af£itto  immone  dalla  tenia. 
Senza  dubbio  lo  svolgimento  della  tenia  pare  essere  favorito  dal  genere  di 
vita,  imperocché  vi  sono  piii  soggetti  !  poverì,  i  mangiatori,  i  berìtori, 
gli  individui  indeboliti  da  lunghe  e  penose  applicazioni  dello  spinto,  dal- 
l'abuso di  Venere ,  dall'onanismo ,  daUe  polluzioni  involontarìe  :  ma  queste 
cause,  perchè  ora  eccitanti,  ora  debilitanti  non  permettono  di  determinare  co- 
me entrare  possano  nell'essenzialità  della  genesi  della  tenia.  Gli  esercenti 
alcune  professioni,  quali  sono  i  calzolaj,  i  sarti,  i  cuochi,  i  vivandieri, 
i  macella)  e  simili  vi  pajono  più  predisposti;  tuttavia  la  tenia  non  può 
dirsi  assoluto  appannaggio  di  siffatte  professioni.  Accennano  gli  scrìttorì  fìra 
le  cause  della  tenia  le  febbrì  intermittenti  pregresse ,  le  impetìgini ,  e  l'uso 
abbondante  di  carni  succose.  Queste  cause  per  altro  non  sono  al  parì  delie 
precedenti  cotanto  positive  da  doversi  considerare  per  essenziali  nella  for- 
mazione di  un  tal  verme. 

Appare  in  certa  guisa  vero,  die  le  febbrì  intermittenti  offrano  tal 
quale  colleganza  coU'elminliasi ,  come  ne  fummo  avvertiti  da  Sprengel  :  tal* 
tarìa  il  nostro  Autore  non  potè  accordare  a  questa  proposizione  tulio  il  va- 
lore ,  che  sembrava  conciliarsi.  Hamboldl  ha  osservato  essere  nell'ordine  di 
natura,  che  certe  piante  rìvano  per  cosi  dire  in  società  con  altre  ad  esse 
affini.  Pare,  che  un  tal  fenomeno  si  estenda  eziandio  ad  alcune  affezioni. 
Di  fetto  non  è  raro  di  incontrarci  in  febbrì  iatermillenti  assocciate  allo  scor- 
buto ed  alla  tenia.  L' osteneaiione  ino  da  tempi  noMli  ci  appalesa,  che 
la  febbre  inlermitlente  e  la  tenia  si  svolgono  entrtunbi  nell'eòi  della  pro- 
lificazione. ^Secondo  il  Sig.  Professore  Wawmch  la  fanciullena  sarebbe  ri- 
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spettata  dalla  febbre  fotermitteBte  (locckè  preiso  di  noi  non  ì  assolutaménte 
applicabiie  ) ,  «e  dalla  tenia  ancora ,  e  Tuna  e  l'altra  alFeiione  non  sì  ren- 
derebbero manifeste,  o  avrebbero  inoominciamento,  che  all'epoca  della  pu- 
bertà. Egli  è  per  altro  da  riflettersi,  che  le  intermittenti  in  qoesta  età, 
•ebbene  di  aspetto  semplicissimo,  of&ono  h  singoiare  condizione  di  nuH 
strarsi  ribelli  ai  rimedi!  i  più  celebrati  per  debellarle,  promuofono  mira<^ 
bilmente  l'ingrandimento  dell'organismo,  e  deprimono  per  intiero  il  tono 
della  voce  nell'o^c^  intiera  per  parlare  il  linguaggio  mostcale.  Svolta  ^ 
consolidata  la  pubertà,  tali  febbri  cotanto  pertinaci  sogliono  cessare  spon- 
taneamente. Qaesta  morbosa  condixione  segna  l'epoca  favorevole  per  la  ge- 
nesi della  tenia.  Di  rado  le  febbri  intermittenti  aflettano  i  veccbii  decre- 
piti, e  le  femmine  dopo  cessata  la  comparsa  della  mestmaiione,  e  perdato 
il  potere  della  gestaxione.  Qaivi  l' Autore  ricorda  qnale  consegoenxa  delle 
proprie  osservazioni,  cbe  i  paesi  predominati  dalle  febbri  intermittenti  sono 
pare  fecondi  di  produzioni  teniose.  Nella  città  di  Praga  sono  sconosciate  le 
febbri  intermittenti ,  lo  scorbuto  e  la  tenia ,  affezioni  invece  frequentissime 
in  Vienna,  ove  i  teniosi  sono  stati  per  l' innanzi  soggetti  a  dintonie  feb- 
bri intermittenti,  o  a  qualche  malattia  cutanea. 

Cosi  adunque  anche  le  impetigini  vogliono  essere  considerate  quali  as-^ 
socciazioni  frequenti  della  tenia.  Fra  queste  sono  principalmente  da  annove- 
rarsi la  scabbia ,  la  tigna ,  l'erpete ,  lo  zoster  ce  Si  è  questa  una  oss^va- 
zione  affatto  perduta  d'oorhio  dai  Medici  intenti  alla  cara  de'  vermi  inle* 
stinali.  Già  quasi  tutti  i  Medici  Greci,  e  in  particolare  Dioscoridt  e  Teo- 
frasto  Eresio,  raccomandavano  con  mirabile  sagacità  di  curare  cogli  stessr 
rimedii  tanto  la  scabbia  quanto  la  tenia.  Sembra,  che  la  consensuale  con- 
nessione esistente  fra  il  sistema  dermoideo  e  la  mucosa  gastro-enterica  con- 
tribuisca in  certo  qnal  modo  allo  sviluppo  della  tenia.  Conosciuti  sono  ab- 
bastanza gli  antagonismi  patologico-terapeutici ,  che  si  avvicendano  in  que- 
sti tessuti ,  come  pure  gli  effetti  delle  impetigini  nel  promuovere  la  forma- 
zione degli  stessi  insetti  cutanei.  Il  colera  riusci  recentemente  spesso  mici- 
diale agli  infelici  abitanti  della  Polonia,  in  quanto  che  molti,  soperata  la 
sevizie  della  malattia,  rimasero  vittTma  di  orrenda  eruzione  pedicnlare 
cutanea. 

L'uso  delle  carni  succose  e  di  cibi  oltremodo  nutrienti  fu  pare  accu- 
sato quale  causa  capace  di  produrre  la  tenia,  (mi  trovasi  dmeno  scritto 
nella  massima  parte  de' libri ,  ove  il  latte,  il  caccio,  il  butirro,  i  farina- 
cei e  1'  abuso  delle  carni  si  considerano  fomiti  di  si  perniciosa  proprietà. 
L'Autore  non  inclina  ad  abbracciare  per  intiero  questa  opinione.  Racconta. 
Plinio,  che  Zoroastro  visse  di  puro  caccio  per  vent'anni  e  più  senza  avet 
sofferto  il  benché  minimo  incomodo.  Gli  Anacoreti  della  Tebaide  vivevano 
sani  e  vegeti  di  puri  vegetabili.  All'  incontro  i  macella^  di  carne  bovina  e 
porana,  al  pari  degli  antichi  atleti,  vanno  soggetti  alia  tenia.  Sembra  adun^ 
que,  che  l'eccessivo  uso  delie  carni  possa  concorrere  alla  procreazione  della 
tenia,  come  vi  concorre  l'abuso  defio  zuccaro^  giacché  i  possidenti  delle 
Indie  occidentali,  che  vivono  di  confetture,  sono  spesso  dalla  tenia  vessati.. 
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Così  stabilito  òsi  Sìg.  Profess.  Wawroch  quanto  concerne  la  diagnosi 
e  l'esiologia  della  tenia,  passa  il  medesimo  ad  esporci  il  sao  piano  di  ca- 
ra ,  cbe  forma  la  parte  la  piìi  importante  della  soa  Memoria.  Il  metodo  di 
Dioscoride  >  adottato  con  qoalche  modificazione  da  Mad.  Nonffer  (  e  quale 
fa  per  esteso  descritto  a.  carte  iSS.  $  GXLVI  delle  ciute  nostre  Lesuont) 
è  dall'Astore  nostro  preferito  ad  ogn  altro  per  espellere  la  tenia.  L'olio  di 
ricino,  il  felce  auischio  in  polvere,  e  finalmente  un  drastico  costituiscono 
la  serie  de' messi,  coi  quali  si  arriva  ad  uccidere  e  ad  espellere  questo  yer- 
BM.  Ma  il  cardine  principale  della  cura  da  esso  adottata  consiste  in  un  ri- 
goroso digiuno.  Abbiamo  in  Oribasio,  cbe  la  fame  riesce  micidialissima  ai 
Termi  ;  e  quando  Ippocrate  scrisse  —  *«  Si  qids  curet  hominem  latum 
lomhricum  habentem  et  medicamentum  dederit  aiU  potionem ,  siauideni 
fuerii  homo  bene  praeparatus ,  totus  rotundus  factus  ad  pilaejigurani 
exUj  et  homo  sanus  euadit»*  —  volle  intendere  ed  ingiungere,  per  pre- 
parazione alla  cura,  una  dieta  se?eris6Ìma.  Perciò  il  Sig.  Wawrncb  inco- 
ninda  dalPattaccare  colla  fame  il  verme,  ordinando  a  suoi  ammalati  un  ri- 
goroso digiuno  per  tre  giorni  di  seguito  almeno,  ed  anco  di  piìu  Così  il 
Terme  indebolito ,  e  divenuto  vorace  nell'assorbire  i  medicamenti  poscia  som- 
ministrali, ne  rimane  perciò  prontamente  ucciso.  Questo  felice  metodo  di 
conservare  un  penoso  digiuno  fa  in  molti  casi  tuffidenle  per  espellere  il 
Terme  senta  -cbe  fosse  necessario  di  avere  ricorso  alla  bencbè  minima  dose 
^i  rimedio.  A  più  di  cinquecento  ascende  il  numero  delle  cure  in  simil 
guisa  felicemente  conseguite  dal  Sig.  Professore  Wawrucb.  Non  sarà  per- 
ciò abbasunza  commendato  wi  -melodo  -eotanto  semplice  e  à  lecondo  di  lau- 
sto  successo. 
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SEZIONE    TERZA 

RTVISTA  DEI  GIORNALE 

SCIENZE  NATURA];.!  APPLICATE 

Modo  fbohto  per  stvrabb  cov  facilita'  lb  boccette  di  cristallo 
cbiusb  da  turacciolo  della  stessa  sostanza,  del  si6.  borblli  di 
Torino. 

È  un  inconveniente  fireqaentissimo  pei  Chimici,  pei  Farmacisti ,  e  per 
toni  coloro  che  maneggiano  tali  boccette,  che»  allora  quando  esse  sono 
chiuse  da  molto  tempo,  o  perchè  il  turacciolo  vi  sia  stato  troppo  compres- 
so» oppure  per  essersi  seccate  le  materie  contenute  sciolte  nella  boccetta  in- 
torno al  medesimo,  riesca  impossibile  io  schiuderle;  cosicché  il  piii  delle 
volte  dopo  di  aver  fatto  sfoni  inutili  si  ricorre  alla  rottura  del  vaso,  co- 
me pili  volte  capitò  a  me  stesso  prima  che  avessi  immaginato  il  messo  sem- 
plicissimo, che  sto  per  esporre.  Si  prenda  colla  mano  la  boccetta,  che  si 
vuole  sturare  ;  si  faccia  -girare  lentamente  sul  suo  asse ,  soprapponendone 
l'apertura  ed  il  collo  ad  una  fiamma  di  candela  di  olio  o  di  alcool  Allor- 
ché l'apertura  ed.  il  collo  ne  saranno  caldi ,  e  tuttavia  si  potrà  soffrire  seb- 
bene a  stento  il  calore  colla  mano,  il  che  deve  succedere  prestamentr,  si 
tenti  di  sturare,  e  si  vedrà  che  colla  massima  facilità  riesce  la  prova.  Se 
non  riuscirà  alla  prima,  si  deve  tentarne  una  seconda,  ma  prima  di  ri- 
scaldare nuovamente  occorre  attendere  che  il  tutto  si  sia  raffreddato  perfet- 
tamente ,  altrimenti  non  riesce ,  come  chiunque  potrà  facilmente  intendere 
se  ponga  mente  alla  teorica  di  tal  fatto.  Per  mezzo  del  calorico,  che  si 
deve  sobmente  comunicare  al  collo  e  all'apertura ,  dilatasi  il  vetro ,  il  buco 
si  amplifica ,  ed  il  turacciolo  che  non  ne  fu  ancora  penetrato ,  e  perciò  non 
si  è  ancora  dilatato  in  proporzione  del  collo,  facilmente  ne  può  essere 
estratto.  Se  il  tutto  si  riscalda  egualmente,  in  allora  si  aumenta  ad  un  tem- 
po ,  ed  egualmente  l'ampiezza  del  buco ,  ed  il  volume  del  turacciolo ,  e  in 
questo  caso  si  é  fatta  una  operazione  inutile,  e  vuoisi  laKÌar  rafOreddare, 
per  riscaldare  di  nuovo.  Quest'operazione  da  me  piii  volte  eseguila  non 
mancò  una  sola  del  suo  effetto.  (Repertorio  MedicO'Chirurgico  del  Fic" 
monte^.  Gennajo  i834>  p»  4^.) 
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Su    DI    Vn   IfXTOVO    METODO    DI    RENDER  DOLCE  L* ACQUA  DEL    MARE,    DEL 

DOTT.  Giovanni  Capsoni. 

L'abbassamento  di  temperaturt ,  che  saccede  all'evaporazione  dell'acqua 
atteso  il  calorico,  che  questa  e  l'aria  circomambiente  somministrano  al  va- 
pore, in  cai  qnello  passa  allo  stato  Utente,  suggerì  a 3  anni  sono  al  Chi- 
mico Leslie  di  ottenere  la  congelazione  dell'acqua  favorendo  la  di  lei  eva- 
porazione col  toglierle  la  pressione  atmosferica  sotto  la  campana  della  mac- 
china pneumatica ,  e  facendo  assorbire  dall'  acido  tolfortco  o  da  qualunque 
altro  corpo  igrometrico  t  vapori,  che  si  andavano  formando.  Ora  nel  Re" 
cueil  indusùiely  Fev.  i833,  p.  i5a  il  Sig.  F.  Saltiet  ci  ha  insegnato 
di  togliere  all'acqua  del  mare  i  sali  e  Tamarexia,  onde  averla  pura  e  be- 
vibile, col  farla  agghiacciare  precisamente  col  metodo  di  Leslie.  Che  il 
ghiaccio,  ehe  formasi  nell'acqua  del  mare  sia  privo  dell' averso  sapore  e 
della  cattiva  qualità  di  essa,  e  che  se  ne  possa  cosi  ottenere  qualche  pic- 
cola quantità  di  pura,  questo  è  ciò,  che  trovasi  incontrastabile.  Ma  che 
questo  metodo  sia  eseguibile  su  di  una  nave  in  corso,  ad  oso  e  sollievo 
anche  del  pia  piccolo  equipaggio,  egli  è  ciò,  che  facilmente  non  potrà 
credersi.  (Cattaneo^  Biblioteca  di  Farmacia^  Chimica  ec.  Genm^  io34> 

P^-  7)' 

Immersi  l'acqua  marina  nel  bagnò  reJHgefantó-glaciaìe ,  ài  cui  si  ò 

data  la  composizione  al  N.  8  del  nostro  Formolario  Clinico  nel  L  Fascia 

colo  àAV Antologia  medica^  se  ne  potrà  rendere  piii  estesa  e  pronta  la 

congelazione  onde  ottenere  in  maggior  copta  l'acqua  potabile. 

AHATOMU  E  FUIOLOOIà 

Dei  BnrscoLi  dell'orecchio  htTerno  dell'uomo  e  de'  mammali;  os- 
servazioni  DEL   SIO.   DOTT.    OdOARDO    HaGENBUCH   DI   BaSUEA. 

Molti  Anatomici  si  sono  tn  questi  aimr  avvisati  di  accrescere  il  nu- 
mero de'  muscoli ,  accordando  nome  particolare  a  qualunque  insolito  fascetto 
di  fibre  muscolari  da  essi  Osservato.  Il  Dott.  Hagenbuch  opera  invece  in 
senso  opposto ,  perche  i  quattro  mftscoli  generalmente  ammessi  nell'  intemo 
dell'orecchio  sono  da  esso  lui  ridotti  a  due.  Esso  dice  adunque ,  che  il  me- 
scolo esterno  del  martello  ( laxalor  nu^or )  non  esiste  costantemente,  e 
che  il  pili  delle  volte  non  ha  trovato  nel  luogo  assegnatogli  dagli  Anato- 
mici che  un  piccolo  (ascctto  tendinoso  troppo  debole  per  muovere  il  mar- 
tello. L'  Autore  quivi  dichiara ,  che  non  n"  ebbe  notizia  che  da  un  pre- 
parato di  un  alth>  Anatomico.  In  quanto  poi  al  muscolo  laxaior  minor 
tympani  il  Dott.  Hagenbuch  ne  nega  positivamente  1'  esistenza ,  e  dice 
chiaro,  che  non  sa  comprendere  come  mai  gli  Anatomici  se  lo  siano  imma- 
ginato. Inoltre  asserisce,  che  gli  parve  sempre  oscura  l'azione  attribuita  a 
questi  piccoli  muscoli.  Essendo  la  membrana  del  timpano  convessa  all'  in- 
dietro, il  tensor  tjrmpani  dovrebbe  necessariamente  accrescere  questa  con- 
vessità; e  cessandone  l'azione  ritornerebbe  la  medesima  al  suo  stato  pri- 
mitivo in  forza  della  propria  elasticità.  Ma  tntt' altro  succederebbe,  se  il 
Antol.  MED.  Sem.  I.  33 
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tìmpano  si  tro?asse  in  uno  stato  intermediario  Ora  la  tensione  ed  il  rìlaMia- 
mento.  Si  conclude  perciò ,  che  il  massimo  nomerò  degli*  Anatomici  si  è 
ingannato  sul  conto  di  questi  muscoli ,  1 .  quali  non  esistendo  negli  altri 
mammiferi ,  il  di  cui  orecchio  è  cotanto  analogo  a  quello  dell'aomo ,  ne  veniva 
anche  per  logica  induzione,  che  due  dovevano  essere  unicamente  i  muscoli 
di  quest'organo ,  cioè  il  tensor  tympani^  ed  il  muscolo  della  staffa.  Sono 
queste  disquisizioni  anatomiche  trattate  in  un'  operetta  latina ,  pubblicata  in 
Basilea  lo  scorso  anno  iSSS,  ed  ornata  di  quattro  tavole,  nella  quale  li 
Doti  Hagenbnch  parla  ancora  della  natura  del  ganglio  ottico  di  Arnold  da 
esso  ammesso,  ad  eccezione  di  alcune  varietà.  ( Hecker^  ^nnalcn  der 
ffeilkundcf  i833/ 

Esperienze  peb  determikare  la  coinfEssiONB  vascolare  fra  la  ma- 
dre   ED    IL   FETO,    DI  W.  E.  HoRNER  PROFESSORE    DI   ANATOMLA  RELl'uNI- 

TERSITÀ*  DI  Filadelfia. 

Già  da  anni  gli  Anatomici  ed  i  Fisiologi  rimasero  divisi  nell'argo- 
mento della  comunicazione  fra  la  placenta  fetale  e  quella  della  madre.  Ugo 
Ley,  Odoardo  Stanley,  edErberto  Majo  hanno  ultimamente  intraprese  di- 
licatissime  ricerche  all'effetto  di  determinare  la  connessione  vascolare  della 
placenta  coli' utero.  L'Anatomico  di  Filadelfia  Sig.  Homer  ha  spinto  più 
oltre  i  suoi  studj,  e  sembra  che  sia  giunto  a  decidere  pienamente  U 
questione. 

Morì  nello  spedale  di  Filadelfia  li  ^5  Aprile  i833  una  donna  di 
^4  anni  arrivata  al  nono  mese  di  gravidanza.  Nel  giorno  susseguente  il 
Sig.  Homer  in  presenza  di  molti  Medici  ingettò  nell'aorta  del  cadavere  un 
boccale  di  soluzione  satura  di  prussiato  di  potassa,  e  poscia  uguale  quan- 
tità di  soluzione  pure  satura  di  solfato  di  ferro.  L' injezione  penetrò  nei 
più  piccoli  vas!^  ed  il  precipitato  d'un  bleìi  di  prussia  si  rese  visibile  in 
molti  punti  della  pelle  e  soprattutto  nella  faccia ,  che  ne  rimase  fortemente 
-colorata.  Messone  l'utero  allo  scoperto  alcuni  minuti  dopo,  le  arterie  ute- 
rine furono  trovate  benissimo  ingettate;  ma  l' injezione  non  era  penetrata 
fino  ai  vasi  del  cordone,  come  fu  confermato  dal  minuto  suo  esame,  ed 
anche  dai  reagenti  chimici  impiegati.  Levato  l'utero  dalla  sede,  fu  assog- 
gettato ad  ulteriori  esperienze.  Il  Sig.  Homer  ingettò  tutti  i  vasi  del  cor- 
done ombelllcale  con  una  soluzione  satura  di  bicromato  di  potassa ,  e  po- 
scia con  altra  soluzione  ugualmente  satura  di  acetato  di  piombo.  Dapper- 
tutto ove  penetrò  l' injezione  si  mostrò  un  bellissimo  precipitato  giallo  for- 
mato dal  bicromato  di  piombo.  In  allora  si  ingettarono  i  seni  uterini  col 
prussiato  di  potassa  e  col  solfato  di  ferro,  come  si  era  precedentemente 
praticato.  L'effetto  fu ,  che  i  vasi  rimasero  pieni  d'uno  stocco  giallo ,  ed  i 
seni  uterini  della  stessa  sostanza  colorata  in  bleii.  In  questi  ultimi  vennero 
Introdotte  fino  i8  oncie  di  una  tale  injezione.  Si  aspettò  qualche  tempo, 
affinchè  l' injezione  si  fissasse,  e  poscia  si  praticarono  delle  incisioni  nel 
tessuto  dell'utero  e  della  placenta.  Non  si  trovò  nell'  utero  alcun  vaso  co- 
lorato in  giallo,  che  attestasse  della  presenza  del  bicromato  di  piombo.  La 
{placenta  era  largamente  infiltrata  dal  prussiato  di  ferro,  che  vi  era  pene- 
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tralo  dai  Tasi  dell'utero  ;  t  si  trorò  gran  qoantiUi  dell'analogo  ^  stucco  nella 
cavità  aterina.  Quivi  l'Autore  (a  riflettere  y  che  durante  l' injezione  de'  seni 
uterini  le  membrane  si  sono  sollevate  sulla  superficie  dell'utero  alla  foggia 
di  quanto  avviene  dietro  l' applicasione  de'  vescicanti.  Queste  parti  furono 
così  conservate  per  ulteriori  esami.  Rimanendo  l'utero  disteso  bastarono 
quindici  giorni  per  renderlo  sufficientemente  secco.  Allora  venne  nuovamente 
esaminato,  ma  il  Sig.  Homer  non  giunse  ad  iscuoprìre  di  pia,  cioè  né 
injezione  bleà  ne'  vasi  ombellicali  della  placenta ,  uè  injezione  gialla  nei 
Tasi  dell'utero.  La  placenta  si  scorgeva  per  altro  alternativamente  colorata 
in  giallo  e  in  bleà  in  un  tal  qual  modo  regolare.  Divisa  mediante  una 
incisione  nella  sua  parte  media,  la  superficie  cosi  separata  formava  un  pia- 
Dd  risultante  di  due  porzioni  strettamente  insieme  intralciate,  la  porzione 
fetale  e  la  porzione  uterina,  tinta  l'una  in  giallo,  e  l'altra  in  bleii.  Que- 
sto intralciamento  offriva  qualche  rassomiglianza  con  quello  delle  dita  in- 
Grociccbiate  parallelamente  fino  alle  loro  radici.  In  siffatta  guisa  le  due  por- 
zioni si  compenetravano  alternativamente,  la  fetale  fino  alla  base  della  pla- 
centa, e  la  porzione  uterina  fino  alla  sommità  di  quest'organo.  Perciò  la 
placenta  apparve  composta  di  lobi  uterini  e  di  lobi  fetali  mutualmente  ed 
alternativamente  intralciati.  Risulta  adunque  da  queste  injeiioni,  cbe  quan- 
tunque non  esista  continuità  secondo  l'opinione  generale  fra  i  vasi  del  feto 
ed  i  vasi  della  madre,  si  danno  ciò  non  pertanto  alcuni  speciali  compar- 
timenti della  placenta ,  cbe  possono  essere  i^cilmente  penetrati  da  una  inje- 
zione de'  vasi  uterini ,  e  che  sembrano  perciò  possedere  connessioni  più  in- 
time coU'utero,  non  già  per  mezzo  di  vasi  distinti  e  cilindrici  aventi  pas- 
saggio dall'uno  all'altra,  ma  piuttosto  mediante  gli  orifizi!  de'  seni  uterini 
attaccati  a  queste  porzioni  della  placenta,  che  servono  in  qualche  guisa  ad 
otturarli.  (^7^  ^mmc/zn  Joitmal  of  the  Medicai  Stiences^  August  i833jf. 
Esperienze  e  considerazioiti  sopra  il  moto  del  cuore  ed  il  cir- 
colo DEL  SAlfGVE,  DEL  SIG.  DOTT.  MlCHBLB  MedICI  PROFESSORE  DI  FI- 
SIOLOGIA.   NELLA    UNIVERSITÀ     DI    BoLOGNA. 

Pareva  che  le  esperienze  di  Legallois,  dalle  quali  risultò,  che  il 
moto  del  cuore  cessa  dopo  la  distruzione  della  midolla  spinale,  avessero 
imposto  fine  alla  disputa  agitata  fra  i  Fisiologi,  se  il  sistema  nervoso  sia 
necessario  al  movimento  del  cuore,  e  al  circolo  del  sangue.  Ma  poco  dopo 
Wilson  Philip  ripetè  i  cimenti  con  esito  opposto ,  di  modo  che  ritornarono 
i  Fisiologi  neir  incertezza  di  prima.  Il  Sig.  Professore  Medici  desideroso  di 
conoscerne  la  verità  pose  mano  fino  dal  1820  ad  alcune  esperienze.  L'e- 
vento di  queste  corrispose  a  quanto  era  stato  osservato  dal  Medico  Ingle- 
se, e  con  esse  vanno  d'accordo  nuovi  tentativi  fatti  da  altri  posteriormen- 
te. Il  Sig.  Medici  ne  comunicò  i  risultamenti  all'Accademia  delle  Scienze 
di  Bologna,  che  intrattenne  con  molti  argomenti  tratti  e  dall'organo-gene- 
si ,  e  da  certe  mostruosità ,  e  dalla  Anatomia  comparata  e  patologica ,  i 
quali  fanno  fede ,  che  l'azione  necessaria  al  cuore  non  è  stata  dalla  natura 
collocata  nella  midolla  spinale.  Appoggiandosi  alle  osservazioni  esclude  pa- 
rimenti l'azione  cerebrale  sopra  il  moto  del  cuore  ^  tanto  considerata  dagli 
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antichi,  Bon  meno  che  quella  de!  gangli!  cervicali  e  toracici,  della  quale 
molti  moderni  si  piacciono.  Esso  crede  alla  necessità  dell'opera  de'  nervi, 
ma  valuta  solamente  quella  de'  nervi  stessi  cardiaci  indipendentemente  dalle 
altre  parti  del  sistema  nervoso.  Intorno  a  che  adduce  varie  maniere  di  pro- 
ve onde  stabilire  vieppiù,  e  rischiarare  la  differensa  fra  Tasione  de'  nervi 
consistente  nel  trasferire  le  impressioni,  per  cui  s'ingenerano  il  ienso  ed 
il  moto  volontario,  alla  quale  opera  richieggonsi  gli  organi  cerebrali,  e 
l'altra  axione,  per  la  quale  i  rami  nervosi  provveggono  alle  varie  funsioni 
degli  organi ,  alla  cui  formazione  concorrono.  Questa ,  dietro  la  di  lui  opi* 
nione,  nasce  dal  sangue  arterioso^  da  cui  sono  penetrati;  ed  è  mercè  di 
quest'ultima  energia,  eh'  egli  stima  essere  i  nervi  operatori  del  moto  del 
cuore.  (BoUetino  delle  Scienze  Mediche  j  Bologna  ^  Gennajo  i834# 
pag.  52). 

ReLAZIONB    degli   effetti    fisiologici    delle  COREE5T1  MAGNBTO-ELET- 
TAIGHE,    DEL    SIG.    PBOFBSSORE    FRANCESCO    ZaHTBDESGHI, 

U  Sig.  Professore  Zantedeschi  in  una  pregevolissima  sua  Relazione 
delle  principali  scoperte  magneio^leUriche  ne  considerò  i  fenomeni  sot- 
to tre  aspetti.  Nel  primo  ci  trattiene  coli' enumerazione  de'  fenomeni  fisici 
prodotti  dalle  correnti  magneto-elettriche,  che  si  manifestano  principalmente 
colla  tensione  elettrica.  Sotto  del  secondo  ci  comunica  i  loro  effetti  chimici 
esaminando  la  scintilla  elettrica,  l'alteraxiofie  della  facoltà  elettromotrice  re- 
lativa dei  metalli  omogenei ,  e  la  decomposizione  dell'acqua  e  del  sale.  Nel 
terzo  ne  considera  gli  effetti  fisiologici  ;  e  questi  interessando  eziandio  i  Me- 
dici ci  persuasero  di  quivi  riferirli. 

Gli  effetti  fisiologici  delle  correnti  magneto-elettriche  consistono ,  come 
a  tutti  è  noto,  nelle  Kosse  o  contrazioni  animali,  nel  sapore  agro  ed  aci- 
dulo prodotto  sulla  lingua ,  e  nel  lampo  cagionato  agli  occhi.  Fin'ora  noi| 
si  ottennero  che  commozioni  animali.  Le  rane  messe  nel  circuito  delle  spi- 
rali avvolte  d'intorno  ai  poli  o  alle  ancore  delle  calamite  all'atto  dell'at- 
tacco e  distacco  si  divincolano  ;  ed  una  tale  scoperta  è  dovuta  alla  perspi- 
caccia  de' Signori  Nobili  ed  Antinori,  non  che  alle  esperienze  dell'  istesso 
Autore  (i).  Per  ottenere  queste  contrazioni  non  è  necessario  adoperare  ca- 
lamite molto  energiche,  come  vuol  farci  (2)  credere  il  fisico  Inglese  Fara- 
day, che  riuscì  ad  avere  le  convubioni  nelle  rane  solo  con  una  calamita 
naturale  della  forza  di  trenta  libbre.  Bastano  anche  calamite,  sieno  esMt 
naturali  od  artificiali,  della  forza  di  poche  oncie,  come  replicatamente  se  ne 
è  convinto  il  Signor  Zantedeschi.  ' 

Da  un  corso  poi  di  esperienze  fatte  con  una  calamita  artificiale  della 
forza  di  25  libbre  esso  ha  ottenuto  i  seguenti  risultamenti,  che  il  Sig.  De 
la  Rive  nella  sua  Relazione  intieramente  ommette  di  ricordare  (3). 

i.^  »  Messo  il  polo  nord  della  calamita  in  comunicazione  col  neno 
della  rana  e  il  sud  col  muscolo ,  mediante  una  spira ,   e  compiuto  il  cir- 

(i)  Antologia  di  Firense,  Novenbn  i83l. 

(2)  Biblioteca  UBivenale ,  Aprile  l832. 

(3)  AMaU  delle  Scìenic  del  Reg.  LosA.-Vaielo ,  Bis.  1.  i883 ,  pag.  5?. 
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enito  81  hanno  ftid  principio  tontraiioni  tento  nelTattaccarsi  dell'ancora  che 
nd  dUUccanì  ;  ma  le  contraiioni ,  che  hanoo  luogo  nell'attacco  deirincora 
sono  nuggiori  di  qnelle>  che  si  ottengpno  nel  distacco.  » 

a.^  M  Negli  stad)  successìyi  la  contraxione,  che  si  manifesta  nel  di- 
stacco dell'ancora  >  appare  molto  infievolita,  e  per  lo  contrario  vigorosa  tnt^ 
tavia  si  dispiega  qaella ,  che  si  ottiene  nell'attacco  dell'ancora,  m 

3.^  M  Con  replicati  esperimenti  si  giunge  a  render  nullo  l'effetto, 
che  si  ottiene  nel  distaccamento  dell'incora,  mentre  tuttavia  sensibilissima 
si  conserva  la  contrasione,  che  ha  luogo  nell'attacco.  » 

4***  M  Invertendo  la  comunicaxione  in  modo  che  il  nervo  comunichi  col 
pob  sud ,  ed  il  muscolo  col  nord ,  si  hanno  4  medesimi  effetti,  che  sì  so- 
no descritti  ne'  tre  numeri  precedenti,  senta  però  poter  bene  determinare 
differensa  alcuna  nella  intensità  delle  contrasioni.  m 

5.^  M  Cangiando  la  direaione  delle  spirali  intomo  ai  poli  della  cala- 
mita, non  si  è  potuto  determinare  differensa  apprezzabile,  sia  che  ciò  de- 
rivi dalla  diversa  sensibilità  degl'  individui ,  che  successivamente  si  sotto- 
mettevano alla  esperienza,  o  dalla  diversità  della  forza,  colla  quale  si  at- 
taccava l'ancora,  m 

é.°  M  La  velocità ,  colla  quale  si  distacca  ed  attacca  l'ancora  dai  poli 
della  calamita,  e  la  direzione  colla  quale  si  eseguisce  il  distacco  e  l'at- 
tacco dell'incora,  concorrono  al  pròducimento  ed  alla  energia  delle  convul- 
sioni delle  rane,  m 

7."  M  L'interposizione  fra  i  poli  e  l'incora  di  strati  sottilissimi  dì 
varie  sostanjM,  come  argento ^  oro,  carta,  pergamena  ec  non  impedisce  la 
manifestazione  delle  descritte  contrazioni.  Non  così  però  avviene ,  se  eli 
strati  sono  m  pò  grossi,  eccettualo  il  caso  di  una  verga  di  ferro,  cne 
conginnga  i  due  poli,  alla  qnale  unendo  e  disunendo  l'ancora  si  hanno 
contrazioni  debolissime,  ma  però  sensibili,  m 

8.^  M  Al  rinscimento  dei  descritti  effetti  fisiologici  molto  influisce  la 
temperatura  e  io  stato  igrometrico.  Diifatto  in  alcuni  giorni  vaporosi,  nei 
quali  la  temperatura  si  era  di  alcuni  gradi  abbassata,  non  si  ebbero  con- 
trazioni ,  0  del  tutto  equivoche ,  e  vigorosissime  per  lo  contrario  nei  giorni 
assai  caldi  e  secchi.  » 

Da  queste  sperienze  fa  il  Sig.  Zantedeschi  condotto  a  credere,  che 
si  potesse  determinare  la  direzione  della  corrente  magneto-elettrica ,  dopo 
quanto  dai  Fisici  e  da  esso  lui  venne  pubblicato  intomo  alla  scossa  delle 
rane.  Ma  confrontando  tali  rìspltamenti  con  quelli ,  che  danno  gli  elettro- 
scopi dinamici ,  ha  abbandonata  l' inimaginata  sentenza ,  ritenendo  essere  la 
rana  un  elettroscopio  non  paragonabile  e  infedele  per  indicare  la  direzione 
della  corrente,  a  motivo  della  alterazione,  alla  quale  i  nervi  dopo  un 
certo  tempo  vanno  soggetti,  e  della  varia  sensibilità  che  presentano  i  di- 
veni  individui.  ^ 

Finalmente  il  Sig.  Pizi  (i)  con  una  calamita,  che  portava  pia  di  centp 

(1)  ÀmMlì  di  Cknrfca  ài  Pvigi,  Sdloiikt  i83a  ,  ^g.  76.  AnnU  dell*  SciesM  te.  Qia.  1. 
i833  ,  fif .  63. 
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kìlogrammi  >   e  con   nna  spirale  sul   ferro  dolce   di   quattro  mila    giri   ba 
ottenute  delle  comrooxioni  sensibili  nelle  dita  immergendo  le  mani  nell'acqua 
acidulata,  do?e  pescatano  le  estremità  del  filo  conduttore. 

Questi  sono  i  principali  risultamenti ,  che  intorno  alle  correnti  ma- 
gneto-elettriche  attualmente  possiede  la  Fisica,  ed  applicabili  alla  Fisiolo- 
gia. (Poligrafo  di  Ferona  i834.  Gennajo  pag.  agj. 

PbOPBIETA     chimiche    delle    SBCBEZIONI    hello    stato     SAirO    B    IfELLO 

stato  mobboso,  sd  esistenza  di  cobbelfti  elettbichb  detebminatb 
dall'acidita  e  dall'alcalinità  delle  mbmbbanb  ne'  cobpi  obganiz- 
zati;  ossebvazioni  del  sio.  dott.  donné. 

All'Accademia  Reale  delle  Scienze  di  Parigi  diresse  li  27  dello  scorso 
Gennajo  questa  sua  Memoria  il  Sig.  Dott  Donn^  Capo  Clinico  nello  spe- 
dale della  Caritii.  Ivi  dopo  d'avere  sviluppato  il  di  loi  argomento  coi  mez- 
zi, che  ci  sono  fomiti  dalle  Scienze  fisico-chimiche,  ha  stabilite  le  seguenti 
deduzioni  dietro  le  sperienze  da  esso  intraprese: 

i.^  n  tessuto  cutaneo  separa  sull'intiera  sua  superficie  «n  umore  aci- 
do: tuttavia  il  sudore  invece  d'essere  generalmente  più  acido  sotto -delle 
aKelle  e  all'  intomo  del  pube ,  come  si  crede ,  è  al  contrario  alcalino  in 
tali  parti  e  sulle  dita  de'  piedi. 

2.^  Il  sistema  gastro-enterico  separa  in  tutta  la  sua  estensione  nn 
muco  alcalino,  eccettuato  Io  stomaco,  ove  il  socco  gastrico  è  intensamente 
acido. 

3.^  Le  membrane  sierose  e  le  membrane  sinoviali  separano  tutte  uu 
liquore  alcalino  nello  stato  normale.  Questa  separazione  diventa  qnalche  Yolta 
acida  in  alcune  malattie. 

4*°  La  membrana  acida  estema  e  la  membrana  alcalina  iateraa  del 
corpo  umano  rappresentano  i  due  poli  di  nna  pila,  i  di  cui  efletti  elet- 
trici sono  sensibili  al  galvaiiometro.  Cosi  allor  quando  si  pone  uno  de'  con- 
duttori di  questo  stromento  a  contatto  colla  membrana  mucosa  della  bocca 
e  l'altro  al  contatto  della  pelle,  l'ago  magnetico  declina  da  i5,  20,  ed 
anco  25  gradi  secondo  la  maggiore  0  minore  sensibilità  del  galvanometro. 
La  sua  declinazione  poi  indica ,  che  la  membrana  mucosa  0  alcalina  acqui- 
sta rdettricità  negativa ,  e  la  membrana  cutanea  rdettricità  positiva.  Indi- 
pendentemente di  queste  due  grandi  superficie  di  condizioni  chimiche  op- 
poste esistono  nell'organismo  altri  tessuti  ed  organi,  che  si  possono  chia- 
mare gli  uni  acidi,  gli  altri  alcalini,  e  che  offrono  le  medesime  risultan- 
ze. Fra  lo  stomaco  p.  e.  ed  il  fegato  di  tutti  gli  animali  si  trovano  cor- 
renti elettriche  sommamente  energiche. 

5.^  Fenomeni  elettrici  dello  stesso  genere  si  scoprono  ne'  vegetabili 
ponendo  un  polo  del  galvanometro  nel  centro  di  un  tronco  entro  del  ca- 
nale midollare,  ed  insinuando  l'altro  polo  nella  corteccia.  Egli  è  poi  soprat- 
tutto ne'  fratti,  che  questi  effetti  sono  evidenti  e  marcati.  Un  frutto  può 
essere  considerato  qual  pila,  che  nel  lato  del  picciuolo  è  elettro-negativa 
ne'  frutti  aderenti,  ed  elettro-positiva  nella  sua  base  espesta  all'occhio ,  quali 
sono  i  pomi  ed  i  peri.   U  contrario  si  osserva  ne'  fratti  non  aderenti  co- 
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ne  il  persico,  il  prugno.  Le  correnti  elettriche  ne'  vegetabili  non  sono  de- 
terminate dallo  stato  acido  o  alcalino  delle  partii  dappoiché  esaminato  il 
socco  de'  frutti  lo  si  trova  dappertutto  più  o  meno  acido.  Pare  che  la  dif- 
ferenia  delle  composizioni  chimiche  di  qoesti  sacchi  nelle  due  estremità  del 
frutto  sia  la  causa  di  simili  fenomeni. 

6.^  Gli  umori  acidi  dell'economia  animale  possono  diventare  alcalini, 
e  gli  umori  alcalini  diventare  acidi  nelle  malattie. 

7.^  L'acidità  è  ordinariamente  il  prodotto  dell' infiammazione  propria- 
mente detta,  e  quest'effetto  si  può  manifestare  per  simpatia  in  un  organo 
lontano  dal  punto  infiammato.  Così  U  saliva  diventa  acidissima  nella  ga- 
stritide. 

8.^  L'acido,  che  si  sviluppa  nel  processo  infiammatorio,  sembr'  essere 
il  più  delle  volte  acido  idroclorico.  La  presenta  di  quest'acido  pare,  che  de- 
termini il  coagulamento  della  parte  albuminosa  delta  linfa,  oppure  della 
sierosità,  che  essuda  abbondantemente  ne'  punti  infiammati.  Lo  stesso  pus 
è  prodotto  dall'azione  dell'acido  sulla  linfa  albuminosa.  Il  SIg.  Donne  ha 
osservato  pia  casi ,  ne'  quali  il  pus  ed  anco  la  sierosità  sparsa  nell'addome 
in  conseguenza  di  peritonitide  si  sono  trovati  acidi. 

9.^  I  cangiamenti  della  naturi  chimica  delle  secrezioni  reagiscono  sui 
differenti  sistemi  organici  dell'economia.  Provocano  e  costituiscono  una  se- 
rie di  lesioni  e  di  sintomi  interessanti  per  l'eziologia,  la  diagnostica  e  la 
terapeutica  delle  malattie.  ( Gazette  Medicale  de  Paris,  N,  S  Févner 
i834,  pag.  76;. 

L'Autore  àtW Antologia  medica  nel  riferire  queste  osservazioni  del 
SIg.  Donne  crede  opportuno  di  quivi  ricordare  quanto  egli  stesso  colla  pura 
scorta  dell'osservazione  clinica  scriveva  e  pubblicava  fino  dall'anno  1807  a 
carte  iii  §  CXV  del  voi.  IL**  delle  sue  Annotazioni  medico-pratiche^ 
che  gli  servivano  di  testo  alle  lezioni  di  Patologia  dettate  nell'Università 
di  Bologna ,  ove  annoverava  fra  gli  scolari  d'allora  il  eh.  Sig.  Profess.  fi uf- 
falini,  che  si  è  poi  meritamente  conciliata  la  generale  estimazione  con  suoi 
principi  patologici.  Nel  ricordare  qui  la  propria  dottrina  esso  ha  in  mira 
^i  eccitare  eziandio  i  Clinici  ad  indagare  analoghi  faitti,  onde  sempre  più 
promuovere  un  argomento  fecondissimo  di  utili  risultamenti  per  la  Patolo- 
gia e  per  la  Terapeutica.  In  dette  Annotazioni  medìco-praticlte  così  adun- 
que egli  scriveva  : 

Quando  noi  riflettiamo,  che  nella  macchina  vivente  si  sviluppano  sotto 
•date  circostanze  de' contagi,  de'milismi,  de' veleni  e  de'  principj,  che  ten- 
dono alla  sua  distrazione,  come  lo  dimostrano  quelle  micidiali  febbri  per- 
niciose ,  che  tolgono  la  vita  all'  impensata  anche  agli  uomini  i  più  robu- 
sti ,  oppure  le  rapide  gangrene ,  che  assalgono  tutt'ad  un  tratto  le  persone 
di  florida  salute  (i),  0  in  fine  le  spontanee  cond)ustioni  del  corpo  umano 

<i)  Veme  li  7  Maggio  >So6  d  cìtìoq  ospedale  4i  Grana  Chiesa  Gìopmhì  delb  Vilb  di  Of- 
fanengo ,  d*  anni  27  ,  affeUo  da  una  aeaif lice  pircMÌa  foatiaaa.  Di  Umfenmtato  robitto  e  vigoroso 
amaazìf»  di  wni  cncn  wèì  sialo  awublo,  «  che  lai  suo  incoaodo  era  micancnle  da  ascriTeni  alle 
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istcsso  (i),  feliccnenle  spiegate  coi  Iobì  delh  modenu  Chimica;  non  sia* 
mo  a  torto  tentati  di  credere  «  che  le  analisi  spontanee  e  te  sintesi  nror- 
bose  prodotte  dai  processi  chtmico-vrtali ,  che  si  effettnano  neU' organisnn 
TiTente ,  possano  riuscire  allo  stesso  lonnianiente  perniciose ,  sia  malandò  la 
necessaria  disposisione  ed  assimilazione  delle  materie  nel  solido  vivo  (fon* 
damento  della  vitalitii  per  cui  le  predisposizioni  alla  vita  si  trovano  in  ori- 
gine già  alterate  ) ,  sia  sprigionando  entro  dello  stesso  organismo  principi 
capaci  di  esaurire  in  un  haleno  H  principio  della  vita  {ly  GonoMiote  sono 

insolite  fatiche  drlla  campagna ,  che  dovette  h  tal  ttagìone  Mtttenere.  La  tinta  giallo-fo«ca  del  tao  ▼!• 
so ,  ed  una  ceda  qoale  alterauone  ne*  lÌDeaineiilì  della  s«a  laccia ,  wni  cnao  in  es»o  hù  di  oltiaM 
prelodio  ;  ma  essendo  alatto  semplice  b  pressia ,  cbe  lo  tenera  iafenno ,  a  m»  dipeadcado  ^esla  da 
venro  coatagio ,  e  solo  da  canse  comaai ,  semkava  die  tale  malattia  esMr  dorease  di  esito  felice.  Al- 
Pepoca  del  svo  ingresso  nello  spedale  giacerà  ammalata  da  dodici  giorai  ,  daraata  il  qoal  tempo  era 
slato  salassato  dal  Chirargo  del  paese  senza  essere  aUriasenti  mediuto.  Uaa  semplice  bevanda  antiflogi- 
stica fa  il  rimedio  soauninistrato  ;  ed  in  fatti  dopo  dee  giorni  rimase  liWro  dalla  piressia. 

Giorno  io.  Si  trovò  bene  darante  b  giornata  ;  solo  verso  sera  venne  tatto  ad  nn  tratto  sorpreso 
da  mi  insoSribile  dolore  nella  gamba  siaiitra  ,  dia  diventò  nn  poco  rossa.  I  saoi  polsi  erano  picdoli  , 
fre^inenti  ed  irregolari.  Gli  si  somwÙMistrÒ  um  bolo  composto  ii  iut  groni  di  oppio  ^  $  H  sd  ffratu  di 
wmschio  da  replicarsi  ogni  trt  ort  :  dieta  ttcmda  con  dm  Ukhn  di  rimt  tagm  di  tiMtmra  di  chima' 
china  corporata  smila  garnha. 

Giorno  II  maUina.  La  gaaiba  siaistra  ara  divaaato  pericttameate  nera,  e  ^  e  U  coperta  di 
larghe  vcsddkette  ,  che  maadavano  an  amore  iconso.  Ogni  senaaaione  era  cesata  ia  questo  meaibro. 
Accasava  invece  dolori  accerbissimi  nelb  gamba  destra ,  b  quale  maateneva  il  sno  colore  aatarale.  Fa- 
roHO  dai  Chirurghi  impiegati  con  soUecitadine  i  pia  attivi  tcdtanti  all'  esterno  ,  e  per  osa  interno , 
oltre  un  vitto  nutriente,  il  pino  genero» y  ed  una  buona  tintura  di  china-china  avvalorata  con  lar- 
ghe dosi  di  canfora ,  e  H  etere  eolfòrieo  t  gli  venne  prescritto  agni  due  ore  un  beh  composto  di  sei 
grani  d'oppio ,  e  di  mesMO  scrupolo  di  muschio  scelte. 

Sera,  Nello  stemo  sbiat  h  gamba  destra  assai  dolente  i  coperta  da  ana  leggiera  risipob:  b  gra- 
ab  de* violenti  dolori ,  cke  l'ammatato  vi  prova  ,  il.sao  carpo  trovasi  coperto  da  freddo  sodare;  polsi 
ftccoli ,  celeri ,  freqaeatiisimi ,  convulsi  e  tremali.  Si  proseguì  col  regime  adottato ,  e  in  ogni  bolo 
$i  portò  l'oppio  alla  dose  di  dieci  grani ,  ed  il  muschio  a'  sedici  grani. 

Giorno  la.  La  gaagrcna  si  i  perfettameate  manifestata  altresì  in  fatta  la  gamba  destra  :  b  gamba 
iSaisIra  sì  sdobe  m  laa  schifon  corruaioae.  AHre  nsacckb  gangrenose  incombdarono  ad  facorgcrsi  al 
cobilo  destro,  ed  alh  asm»  ed  avanbraoda  sbislrì  ,  b  quali  parti  sol  (are  ddb  sera  dircnneio  eme 
pare  gengreaatc  :  Ì  dabri  ccssaroM  afbtto  :  polsi  irrcfobri  ed  appena  sensibili.  Si  continuò  in  tutu  le 
prescriàioni. 

Giorno  l3.  Aache  il  bracdo  destro  divenne  gangrenato:  altre  macchie  gangrenose  insorsero  qaa  e 
U  alb  parte  destra  delb  stemo  :  dò  non  ostante  ha  dormito  qualche  ora  aella  soona  aotte ,  ed  assi- 
curò di  sentirsi  beae:  i  saoi  pobi  sono  alatto  ccsuti.  Veno  il  messo  giorno  morì  Iranqcillamenle. 

Egli  è  da  rimarcarsi ,  che  né  prima  né  dopo  di  questo  acciéenle  si  è  manifestato  nello  spedale  il 
bcadiè  minimo  hdiaio  di  gangreaa ,  e  di  febbre  nosocomUle.  Ifimma  nulaMb  pure  d*  indole  contagiosa 
si  è  seoperta  nella  villa  abitata  da  qaaslo  iafelice. 

(I)  Koester  de  combnslioae  corporis  hmnM  spontanea  ale  Fed.  Brera  S/Uoge  Opusculorum  eU. 
Voi,  VU,  pag,  93. 

(1)  Il  Sig.  Profess.  Mangili  sperimentata  avendo  Taaione  dell'acido  prussico ,  che  viene  riguardato 
come  uno  de'  principali  contro-stimoli  maggiore  ancora  dell*  acqua  distillata  di  baro  ceraso ,  sopra  una 
gallìaa  fatta  manicare  da  uaa  vipera  ,  osservò ,  che  le  aaioai  del  veleao  viperiao  e  dell'acido  pnmico 
tono  congeneri ,  che  mentre  ama  gallina  morsicata  dalb  vipera  mw  spirò  che  dopo  70  nùeati  circa , 
qiella  che  aveva  sabita  l' atione  dell'  icido  prasico  e  dd  vdcao  viperiao  cessò  di  vivere  immediala- 
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U  proprietà y  a  eagion  d'csenpìo,  dell* ossigeno  di  colorire,    di  consamare 

mnU  dipo  17  nÌMli  (Dbcùno  ^muamisiù  U  ghnto  19  Cimffoo  i8o5  rulla  grandg  Sala  del* 
l'Viwmità  éi  Pavia  in  Mcasione  di  Ioana  u.  )  Ora  o|uqaalTolU  dietro  V  auote  di  nocive  po« 
IcoM  t*  indocene  Bell'orgaBÌnu)  vireBlc  m'aulbi  spontanea ,  e  nna  tintesi  Morbosa  delle  diverse  ma- 
lerìe ,  ^*  entrano  nella  fabbrica  delle  varie  sae  parli ,  e  per  effetto  di  qaesli  processi  chimico-vitali 
worboù  si  sprigionassero  de*  princii^  d'nn'axione  analoga  a  quella  dell'acido  prussico ,  a  eagion  d'esem- 
pio ,  qnal  ne  sarebbe  mai  la  cotsegnema  per  l'organisino  islesso  ?  La  vltaliti  con  prontesu  si  dislrnc^ge 
dietro  l' auone  di  questa  aostana ,  cone  si  distrugge  dietro  1*  aaione  del  veleno  viperino  :  sarà  quindi 
naturale ,  che  tvilupptndosi  ndla  macdiina  nnuna  vivente  questo  ,  od  altri  congeneti  fvtncip)  pernicio- 
si ,  anche  il  prindpb  vitale  dovri  essere  pie  prantauMnte  e  pia  efiicacenienlè  distrutto ,  in  proponione 
della  loro  «pantità.  In  sinùl  guisa  si  comprende ,  come  sotto  V  accresciuta  attiviti  degli  organi  operata 
dalla  pirestà  si  possno  nella  maccbina  effettuare  delle  combinasioai  di  princip)  d'una  fona  contro-sti- 
nw»lante  a  segno  da  far  passare  in  ipostenica  la  diatesi  iperstenica,  ferau  stante  la  stessa  fmma  mor- 
bosn  (  %  CXrX.  )  ;  come  accrescendosi  queste  sintesi  micidulì  possa  la  macchina  gradatamente  e  total- 
mente iposteninaTsì  ad  onta  del  miglior  regime  eccitante  impiegato;  come  nell*  nomo  sanissimo,  robu- 
stissimo e  ben  nutrito  posa  repoitinamente  decidersi  m*  insidiosa  atassia  di  caiuttere  pestilenziale  an- 
cora, senaa  previa  conlagione,  giusta  le  riflessioni  di  Mager  (Specimen  fracHcam  ie  remediis  effieo' 
kissimis  in  morbis  contaaimis  ae  pestihntiaUbm  ,  aénixa  contemptaiione  ir  contagUs  etfarBas  fyphùi- 
éeis  in  contemplaiionem  et  salmtm  pnUicam  Uaditìs  ek,  Fiennae  1806,  8.vd  )  ;  come  inine  la  pn- 
trescenu  delle  parti  solide  (gangre^a)  abbia  a  manifestarsi  rapidamente  in  soggetti ,  che  per  nessun  ti- 
tolo vi  sembravano  disposti. 

Giusta  le  ingegnose  esperìenae  di  Bcrthollet  noi  sappiamo ,  cbe  le  materie  animali  formar  possono 
l'addo  pnasico  in  ragione  deiraaolo ,  che  contengono ,  unito  all'  idrogeno  ed  al  carbonio  ;  e  seguendo 
le  osiervnioni  dell'  illustre  Fonrcroy  si  rileva ,  che  un  semplice  cangiamento  nelle  proporzioni  de'  prìu- 
dpj  costituenti  1|  materia  animale  dà  per  risultamenlo  detT  addo  prussico  (  S/stéme  ées  connaissames 
ehimiquis  tu.  Tana.  iXy  Art.  iX.) ,  e  che  gK  addi  urieo  e  latteo  tengono  per  carattere  pé4icoU<« 
d'cMcre  bcilmente  convertiti  in  acido  prussico.  Se  un  tale  pemidoao  prindpio  adunque  si  può  sviluppare 
nella  macchitn  amni  viven^ ,  nea  avremo  noi  aoqiistata  qialdie  traccia  «  onde  illuminate}  snih  poa- 
•AHe  CNit  della  tsasmigraaione  delle  condisioMì  diatesiche?  E  qni  a  maggior  intèHigenza  deH'orgo- 
nenlo  h  d'uopo  aver  prelente  il  seg.  cmo  rinmrcilo  dal  prelodafo  Sig.  Fourcroy.  »  Una  donna  dr  trenin 
e  pie  «nd  in  aegnil*  ad  alcmm  dìigmie  h  eoHa  da  un*  aAttlone  nervosa ,  e  da  ma  melanconia , 
èhe  le  alflacorono  pmtkotai'iiiente  h>  «onneo,  e  le  aHerarono  la  digestione.  AlcuÉI  ned  II  dialta 
■nlallii ,  di  od  elh  tccanva  far  tede  prindpole  alla  regione  epkastrìca  ,  basiaifi  brano  per  cagio- 
narle un  iimagnmiHln  cdrenm;  quindi  le  sopragginnse  una  pìeoota  febbre ,  è  le  d  scolorò  b  pelle , 
la  quale  divenne  di  M  Manco-livido.  Erano  di  già  alcnne  se^imaM ,  die  d  travava  in  tale  stalo  , 
alh»rchi  fn  condotta  alto  Spedale  di  Dfo  in  Parigi ,  ove  arrivando  venne  aMlHa  èk  convnbioni  e  da 
deliquj.  Ecco  ciò ,  che  si  osservò  per  pia  giorni.  Il  polso  era  pfooolo ,  debole ,  assai  frequente ,  e 
spesso  sfuggiva  sotto  del  dito  3  b  pelle  d  mantenera  di  un  Maneo-lìvido  ;  erano  soolodYe  b  laUm , 
bianc»  e  molto  umida  b  Kngna ,  estrema  b  debofetaa ,  qnad  mHHanie  la  voce ,  oltus6  l'ndito  con 
del  tintìnnio  alb  orecchie  1  tuHo  annnnduva  bngnore  e*  befib ,  e  deeoni|Miaione  ^e*  iiidl.  Dopo 
tfcnnì  giorni ,  che  fa  ndlo  ipedab ,  ebbe  ddb  convulsioni ,  ed  tn  deliquio  dndli  a  ^dli ,  da  cai 
era  gii  slab  parecchb  volle  traragliab ,  snssegiiti  dìill'nictU  di  aknne  goccio  di  langw  per  K  orb 
delle  palpebre ,  per  le  narid ,  e  per  le  orecchie.  Un'  infermiera  ,  che  V  astis^va ,  redo  moHo  ma'- 
ravigli^a ,  asdngando  le  gocde  di  sangue  spane  sul  di  lei  voHb ,  nd  vedere  il  puunoliuo  Ihito  di 
un  bel  ItttchMo.  Ema  comunicd  questo  Ibtio  ad  nn  G&lnvgo  dfgnardb  ,  che  se  ne  asdcorò  egli  stet- 
ao,  e  venne  qnhMK  ad  infornamene,  lo  mi  pnrtd  allo  spedale  dTDio,  ed  usdugai  lo  desio  atame 
gocde  di  «angue  tlìlbnle  dagtt  orli  dclfe  falpebre  :  Il  ponwMmy  bagnato  di  «aedo  liquido ,  die 
semirava  brano ,  fti'a  tanto  che  em  fnido  ed  b  noma ,  d  tramutò  aecèaudod  all'aria  sotto  i  mbi 
occhi  in  un  bdlisiimo  cobre  turchino ,  ma  non  cdrdnamente  carico.  Quisle  macchb  rimanevano  bli 
croste  di'  aria  per  alcuni  giorai  i  ma  dopo  alcuno  settimane  pasnvuna  d  verde ,  e  finahncnte  al 
AlfTOL.   MBD.    Sbm.   I.  34 
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lentamente,  di  rendere  concreseiblli  (i)^  e  d'i  decomporre  di  vene  parti  in- 
tegranti dell'organismo.  Egli  è  adunque  evidente,  che  se  mediante  i  processi 
da  questo  principio  operati  s'  inducono  nell'animale  vivo  de'  veri  fenomeni 
chimici,  cioè  de'  prodotti  e  de'  cangiamenti  dovuti  all' attraxione  intima, 
che  dirìge  le  molecole  diverse ,  da  cui  risulta  l'organismo  animale,  altri  fe- 
nomeni chimico-organici  di  simil  fatta,  potranno  pnre  aver  luogo  non  com- 
binabili coir  esistenza  della  vita.  La  vita  animale  non  consiste  al  certo  in 
semplice  giuoco  puramente  meccanico  degli  organi,  ne  esclusivamente  nella 
pura  azione  meccanica  degli  stimoli  snl  principio  eccitabile  indipendentemente 
da  tatt'altra  forza  naturale.  Onde  avere  nn' adequata  idea  del  processo  vi- 
tale bisogna  spiegare  quali  generì  di  fenomeni  chimico-vitali  danno  per  rt- 
sultamento  quella  sintesi  di  materia,  ove  è  rìposto  il  fondamento  del  princi- 
pio vitale;  quali  sono  le  potenze,  che  possono  distruggere  questo  fondamen- 
to ;  quali  le  altre  »  eie  mettono  in  giuoco  unicamente  il  principio  vitale  in- 
dipendentemente dal  materiale  dell'organo,  da  cui  emana;  e  quali  infine  le 
sostanze,  che  capaci  sono  d'  indurre  in  quest'organo  tali  e  salutari  muta- 
zioni da  renderlo  più  pronto  ed  efficace  nel  riparare  e  rinvigorire  (2)  la 
yitale  sua  proprietà. 

PATOLOGIà,  CUNIGA  MEDICA  E  CHIRURGICA 

Sfigmometbo  del  sig.  Herisson. 

Queste  stromento,  destinato  a  porre  sott'occhio  i  movimenti  del  cuore 
•e  tutta  Fazione  del  polso ,  fu  presentato  tempo  fa  alla  Reale  Accademia  delle 

«  giallo.  Gli  acidi  aon  avevaio  alcoaa  asìone  ralla  aiaterìa  coloraate ,  che  le  fomava ,  e  bob  paiura 
»  al  n»o.  Gli  alcali  la  fooglierano ,  e  la  faceiraso  qaaù  (Mnisameate  ^arìre,  lasciaado  il  pobmUio 
*  CM  ma  leggiera  Bacchia  gialla ,  o  di  ragiie.  Qoeste  fropricià  poteraw  a  ngioae  Cw  Mtpeltare,  ùm 
M  b  natcria  colorante  in  qnitUono  foese  iMioga  aM'asaanro  di  BerlÌM» ,  oicia  al  proMiaio  di  farro.  La 
tt  fkoi^  qiaaliti  di  sangue  ,  de  l' iafenia  ci  sonuninirtniTa  nelle  sw  criri  ,  non  nù  ha  femiCM»  di 
«  ncoogliemo  luto  che  bastane  per  esaminarlo  oon  naggior  precisione  ed  esalteaia.  Qnesio  singoler 
m  sintomo  non  darò  che  alconi  giorni ,  e  calcolata  b  qnantiti  'de'  pennilini  impiegati  ad  ascingare  ii 
»  ipolto  dell*  infema ,  non  sortirono  che  alcnne  dramme  di  sangne  nel  decorso  delle  suddette  crisi.  Se 
»  i  saggi  delb  sperienae  da  me  riferite  potessero  bastare  per  determinare  in  nna  maniera  certa  e  pre- 
«  osa ,  che  il  sangue,  di  coi  trattasi ,  conteneva  nn  vero  pnssiato  di  ferro,  non  sarebbe  da  mcraTÌ> 
m  gKarsi,  che  qnesio  composto,  del  fnale  Irovansi  tatti  i  materiali,  a  dir  il  vero  in  tntt* altre  ordi^ 
«  ne ,  nel  sangne ,  abbb  potato  fermani  in  qncsto  liquido  alterato  per  eletto  di  nna  lunga  mabltk.  m 
JwtaUs  de  Chimi*,  cu  rtctuU  d»  memoini  concernuU  U  Chimt  eie,  J*aris  1798 ,  T.  /. 

(1)  Tale  e  tanta  sì  i  b  fecaa  concresdbile  spiegaU  dall'  o«igeno  allorquando  viene  applicalo  al 
ceipo  animale  «venie ,  che  Impiegando  l'mo  generoso  dell'  ossido  nero  di  stagno  soUbrato ,  secondo  il 
metodo  ieir  illustre  Alemanni  (Fed.  le  mie  Memori»  ftr  terinré  di  continmasUmt  e  di  sappUmemio  mU* 
tisiotti  medico-pratiche  iatorw  ai  priacipali  vermi  del  corpo  umano  ec,  Mem.  iV-)  ,  onde  eliminare 
dal  tube  nrtestinale  de'  vermi  pertinacissimi ,  gK  umori  separati  dalb  superficie  degi'  intestini  vamm  ad 
acquistare  fl  carattere  di  psendo-mcmbnue.  Una  giovane ,  da  me  or'ora  trattata  con  queste  rimedio  alb 
dose  di  due  drinmii  quattro  volte  al  giorno ,  elinUnava  in  un  coi  vermi  una  quantità  leramente  «me- 
prcndente  di  queste  materie  aventi  la  figura  aMmbranacea,  scusa  che  ne  sofirisse  il  minia 
Abbandonato  l'uso  di  qnei(o  rimedio  cessò  pure  di  comparire  nn  tal  fienouMBO. 

(2)  VoL  I ,  S  XXX. 
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Scienze  di  Parigi  dal  Sig.  Hensioii.  Si  compone  ài  un  lobo  in  cristallo 
graduato  nella  faccia  anteriore ,  guarnito  posteriormente  di  una  carta  colo- 
rata, e  terminato  inferiormente  da  nn  globo  di  acciajo  tagliato  nel  suo  dia- 
metro. La  metà  di  questo  globo  è  chiusa  da  una  membrana  finissima ,  che 
si  continua  superiormente  nel  tubo  per  meno  di  un  cappillare  dello  stesso 
calibro.  La  comunicazione  è  interrotta  a  Tolontà  coU'uopo  di  un  piccolo  ru- 
binetto. Una  determinata  quantità  di  mercurio  trovasi  collocata  in  questo 
mezzo  globo ,  ed  è  suscettibile ,  quando  si  applica  lo  stromento  in  modo  con- 
veniente lungo  una  arteria;  di  sentirne  e  di  dimostrarne  tutta  l'azione  nel 
tubo  trasparente.  Onde  esplorare  il  cuore ,  servesi  dello  stesso  stromento 
costrutto  in  maggiori  proporzioni.  Il  tubo  cappillare,  il  globo  troncato  e  la 
quantità  del  mercurio  rimangono  però  invariabilmente  le  medesime  in  tutti 
gli  sfigmometri,  perchè  tutti  hanno  la  stessa  facoltà,  e  danno  identità  di 
misura.  Si  pub  facilmente  conoscere  l'utilità  di  questo  stromento  in  moltis- 
sime circostanze.  Paragonando  due  osservazioni  sopra  un  individuo  nello  stato 
sano  e  nello  stato  mocboso,  si  potrà  giudicare  da  qual  lato  la  circolazione 
si  trova  direttamente  o  simpaticamente  deviata  dallo  stato  fisiologico.  Negli* 
spedali  il  Professore  di  Clinica  potrà  fissare  lo  stromento  sulle  braccia  del 
malati ,  e  gli  scolari  potranno  osservare  céi  pioprj  loro  occhj  ciò  che  altre 
volte  non  udivano  che  dietro  asserzione  del  professore  istesso.  Nei  consultr 
medici ,  ove  esiste  diversità  di  parere  sul  modo  di  valutare  il  polso ,  que- 
sto stromento  troncherebbe  ogni  contestazione.  Lo  stromento  essendo  dap- 
pertutto lo  stesso,  la  misura  marcata  in  Pietroburgo  sarà  perfettamente  co* 
noscita  a  Parigi.  (Mémoires  EneyclopecUqites  etc.  i833^ 

CoMMUIflCAZIONI    CLINICHE  SOPRA     MALATTIE     INCEFALIGO-lfERVOSE     DEL 
DOTT.  BeRNDT,  professore  E  COUSIGLIERB  di  MBDICIlfA  IN  GrEIFSWALD  EC» 

L  Cura  d*  un*  idropisCa  delle  carità  dd  cervello  compUcata  at 
ìdrorachCa, 

Giovanni  N. ,  mozzo  di  stalla,  deli' età  d'anni  i8,  giovane  robusto ,. 
pieno  di  succo  e  d'abito  di  corpo  rilasciato,  di  costituzione  linfatico-venosa* 
e  di  temperamento  flemmatico,  era  stato  sempre  sano  nella  prima  sua  in- 
ùnzia.  Però  dopo  l'anno  decimo  soffrì  ripetutamente  di  febbre  intermitten-- 
te,  ciocchi  una  volta  gli  produsse  gonfiezza  idropica  del  basso  ventre  e  del 
piedi ,  la  quale ,  mediante  opportuna  cura ,  era  svanita  dopo  poche  settima^ 
ne.  Da  alcuni  anni  godeva  la  migliore  salute.  Nell'estate  dell'anni  iSSs 
ebbe  a  soffrire  una  fortissima  emicrania,  che  1'  obbligò  a  letto  per  alcuni 
giorni.  Risanatone,  stette  di  nuovo  perfettameivte  bene  per  alcune  settima- 
ne, allorché  fìi  assalito  da  febbre  intermittente,  la  quale  non  fu  guarita 
che  dopo  k  durata  di  altre  due  settimane.  Appena  libero  da  questa  feb- 
bre ,  spaventossi  una  sera  alla  campagna  vedendo  d' improvviso  una  donna 
saltar  fuori  da  nn  fosso,  presso  del  quale  lo  conduceva  la  strada  da  esso 
battuta.  Questo  sparento  gli  lasciò  nn  tremore  in  tutto  il  corpo,  cui  suc- 
cedette nn  freddo  intenso,  che  lo  costrinse  al  letto.  Questo  freddo  si  can- 
giò in  ardore  della  durata  di  varj  giorni,  e  congiunto  a  pertinace  emicra- 
nia. Allorché  quest'  ebbe  del  tutto  cessato,  vi  subentrarono  gagliardissime 
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vertìgini,  per  chi  dapprìccipio  gli  fo  impossibile  4i  lasciare  il  letto  no* 
8ob,  OM  eziandio  di  rizzarsi  sul  q^f^^ìp^*  I^^  cessata  Teniicrania  Tan- 
malato  fi\  avvide  anche  d'  un  singplare  tremolio  convulsivo  in  ambedue  gli 
occhi  e  di  una  rilevante  minor^ione  della  facoltà  vbiva.  Piii  d'ogni  altra 
cosa  però  lo  incomodava  nn  deciso  torpore  d^e  estremità  inferiori,  al  quale 
era^  congionla  osa  tal  quale  difficoltà  di  moto  9  cosicché  g^i  riescivi  impos- 
libile  il  camminare.  Fa  in  allora  richiesto  il  parere  d'un  Medico,  il  quale 
prescrisse  T  applicazione  di  un  vescicante  alla  cervice  e  d'vtt  gran  numero 
di  mignatte  al  capo  ;  rimed)  che  non  produssero  cangiamento  alcuno.  L'am- 
«ulato  rimase  dippoi  per  lungo  tempo  abbandonato  al  destino^  ed  il  suo 
atato  semiparalitico  peggiorò  poco  a  poco  sempre  più  ;  la  vertigine  però  di- 
venne minore  alquanto,  fino  a  che  il  giorno  21  Gennajo  1829,  sei  mesi 
cioè  d<^  il  cominciare  delle  sue  sofierenxe,  venne  accettato  nello  spedale 
clinico. 

In  ^lort  un  tale  individuo  offriva  un  aspetto  singokre.  L'espKessio- 
ne  del  sno.  volt»  si  avvicinava  a  quella  dell'  imbecillità ,  il  suo  capo  pen- 
deva sul  petto  i  ogni  celere  movimento  dello  stesso  gli  produceva  la  verti- 
gine ;  l'occhio  era  incantato  e  senza  espressione ,  ambedue  le  pupille  dila- 
tate, la  facoltà  visiva  di  molto  minorata.  Se  veniva  interrogato  e  voleva 
fissare  gli  occhi  sopra  un  oggetto,  succedeva  in  essi  un  movimento  convulsi- 
va, il  quale  cessava  dopo  alcuni  minuti  secondi.  In  pari  tempo  era  semi- 
paralitico  in  ambedue  le  estremità  inferiori  a  segno,  che  a  stento  poteva 
trascinarsi  con  moto  circolare,  e  brancolUndo  qua  e  là:  senza  appoggio  non 
poteva  mantenersi  a  lungo  in  piedi.  Le  estremità  superiori  erano  pure  nel 
movimieDto  alquanto  affievolite ,  e  ridotte  al  senso  del  torpore.  Del  resto  il 
malato  era  ben  nutrito,  mangiava  e  beveva  con  appetito,  dormiva  bene, 
e  non  lagn^vasi  di  altro.  Vi  si  sentiva  per  altro  una  frequente  irregolarità^ 
accompagnata  da  lentezza  non  normale  del  polso ,  e  l'orina ,  la  quale  viene 
in  altri  casi  evacuata  in  quantità  corrispondente ,  appariva  straordinariamente 
pallidj^  e  lasciava  in  pari  tempo  una  significante  deposizione  albuminosa. 

Avuto  riguardo  al  corso  seguito  dalla  malattia  nel  suo  sviluppo,  e 
considerati  i  sintomi  in  allora  sussistenti,  si  dovette  ritenere  che  si  trat^ 
tasse  d'una  congestione  sierosa  tanto  ne'  ventricoli  del  cervello,  quanto  nella 
cavità  del  midolU  spinale ,  la  quale  sembrava  essere  stata  prodotta  da  prece- 
dente infiammaxione.  Fu  quindi  caratterizzata  quest'  affezbne  per  una  tdtrh 
pista  delle  amtà  del  cervello  associata  a  idrontchlà. 

In  onta  della  ben  lieve  pranza,  che  si  aveva  di  poter  repristinare  in 
salate  1'  ammalato,  fu  nuUameno  deciso  di  porre  in  opera  un  metodo  di 
cura  efficace,  che  sembrava  an^h'. essere  richiesto  dall'intera  sua  costituzione. 
Il  regime  da  impiegarsi  doveva  avere  per  ÌKopo  soltapto  di  attivare  il  nas- 
sorbimento  dell'  u|Qore  trasudato  nelle  cavità  del  cervello  e  nel  midollo 
spinale.  A  tal  vopo  si  adottò  il  seguente  piano  di  cura: 

i,^  Si  principiò  dall' istituire  una  possente  contro-irritazione  che  fos- 
se susseguita  da  lunga  suppurazione  mediante  un  ampio  settone  applicato 
alla  cervice  :  poscia  col  mezzo  del  ferro  arroventito  furono  fatte  in  pari  tem- 
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)N>  doe  laaglie  e  profondle  tislioiii  lungo  la  colonna  vertebrale^  k  quali  ven- 
nero nuntenute  in  appresso  in  costante  soppurasìone. 

2.**  Si  determinò  di  agire  ini  sìsieioa  linfatico  per  destarvi  vigoroso 
assorbimento.  A  tal  fine  (n  prescrìtto  l' nso  intemo  del  calomellano  in  unio- 
ne delle  fregagioni  con  Y  ongnento  grìgio  lungo  k  colonna  vertebrale.  L'uso 
intemo  del  calomellano  produsse  in  breve  una  diarrea  e  si  dovette  trala- 
sciarlo. Si  proseguirono  però  a  lungo  k  fregagioni  coli'  unguento  grìgio» 
sensa  potervLravvisare  particolare  eflfetto. 

3.°  Non  si  perdette  di  vista  l'indicanone  di  promnovere  una  mag- 
giore secrexione  d' orina  per  allontanare  ulteriori  trasudamenti.  Per  tale  og- 
getto si  ordinarono  dapprima  piccole  porxioni  di  digitak  purpurea,  k  qua^ 
li  però  accrebbero  b  vertigine,  e  perciò  dovettero  essere  tralaKiate.  Anco 
la  Scilla  non  ebbe  buon  effetto  e  dovette  del  pan  esaere  posta  da  mn  canto. 

In  tal  guisa  fu  incamminata  b  cura ,  dopo  breve  tempo  rìdotta  aHe 
sok  frcga^oni  con  l' unguento  grigio,  al  mantenimento  del  setone^  ed  alla 
snppuraxione  procurata  dalk  ustioni.  Così  trascorsero  akont  settimane  senaa 
che  si  potesse  scoigere  un  particolare  angiamento  nello  stato  della  makt- 
tìa.  Per  altro  dopo  altre  cinque  settimane  TauMnaUto  poco  a  poco  di- 
venne pili  vivace,  e  rì  mosse  di  piii,  il  tremore  convulso  degli  occbi  minorò 
d'assai:  lo  stato  d' intorpìdiniento  deBe  estremità  inferim  diede  a  divedere 
un  cominciato  miglioramento.  In  questo  frattempo  b  suppuraiione  delle  pai^ 
ti  uste  si  era  minorata  d'assai;  e  poco  dopo  aveva  afiato  cessato.  La  (avo- 
revok  inflaenia  di  questa  cura  fece  sentensiare  indi^nsabik  di  nuovo  Taso 
del  ferro  arroventito,  kccbè  si  praticò  b  seconda  volta  neUa  stessa  guisa 
delb  prìma.  L'effiette  di  questo  rìpetixione  Ut  il  miglioramento  a  gradii  ma 
progressivo  dell'  aficsione,  cosicckè  l'ammabto  verso  b  fine  del  Mano  aveva 
rucquistato  di  nuovo  il  perfetto  movimento  de'  suoi  piedi.  Alb  metà  circa 
dell' Aprik  fu  licenziato  dalk  spedak  perde  afbtto  guarito  sotto  d'ogni 
rapporto:  gli  si  raccomandò  bensì  di  conservare  ulterioroiente  il  sctone  alla 
cervice.  —  L' ammabto  però  non  credette  opportuno  di  seguire  questo  con- 
siglio; percbè  ritornato  al  suo  antico  servigio  di  mozxo  da  staUa  si  diede 
a  pesanti  bvori  neUa  campagna,  ed  espostosi  alla  influenxa  d' un  tempo  va- 
rìabile  ed  umido-freddo,  rìcadde  nelb  stessa  mabttia,  e  ricomparve  allo  spe- 
dale ai  prìmi  del  susseguente  Giugno. 

Questa  volta  si  mostrarono  i  sintomi  predetti  in  grado  più  mite.  Gli 
fu  tosto  applicato  mi  altro  setone  e  si  ricorse  di  bel  nuovo  al  ferro  ar- 
roventito ndb  guisa  precedentemente  mentovata:  nuovamente  si  presaissero 
k  fregagioni  coU'  unguento  mercuriale  grigio.  Tutto  ciò  ebbe  l' esito  \ì  più 
felice,  perchè  l'ammabto  potè  essere  mandato  fuorì  deUo  spedale  in  prin- 
cipio di  Luglio^  e  risanato.  —  Questa  guarigione  fu  anche  di  durata,  ed 
allorché  l' ammabto  si  fece  vedere  dopo  un  anno  e  giorni,  godeva  non  solo 
delb  migliore  sakte,  ma  attendeva  pure  scusa  impedimento  di  sorta  alcuna 
ai  pesanti  lavori  del  suo  mestkre. 
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//.  Cure   di  paralisi  dipendenti  da  racUal^  e  da  in/tammazioni 
croniche  della  sostanza  o  degt  involucri  del  midollo  spinale. 

Osservazione  i/  Cario  M.^  idl'«tà  d'anni  iS,  dì  costituzione  linfa- 
tico-Tenosa,  d'abito  di  corpo  katoe  d'altronde  ben  sviluppato  e  vigoroso 
per  la  sua  età,  pattò  •  primi  anni  della  sua  giovinezza  del  tutto  sano, 
ecceMoata  «u  lebbre  intermittente  da  esso  sofferta  sei  anni  prima.  Nei 
Fcbbrivo  dell'anno  1882  cadde  da  nn  fenile ,  dell'altezza  di  circa  nove 
pedi,  sopra  di  una  rastrelliera  da  pecore  in  guisa  che  la  parte  sinistra  del 
petto  venne  a  piombare  sopra  una  delle  spranghe  e  la  coscia  sinistra  sopra 
di  un'  altra,  per  cui  la  cervice  soffrì  una  gagliarda  stiratura  per  l' urto  sof- 
ferto dalla  testa.  Le  prime  conseguenze  di  questa  caduta  non  furono  però 
tali  da  obbligarlo  ,di  tralasciare  le  sue  (accende.  Un  leggero  dolore  nel 
fianco  ed  una  macchia  turchina  della  parte,  su  cui  era  caduto,  svanirono 
in  breve  senza  verun  rimedio.  Tuttavia  poco  dopo  la  caduta  gli  si  palesò 
nn  dolore  alla  nuca,  che  gli  rendeva  molesto  il  movimento  del  capo,  ma  che 
non  cresceva  per  pressione  estema  :  questo  dolore  si  accrebbe  però  poco  a 
poco,  e  sette  giorni  circa  dopo  della  caduta  l' obbligò  a  letto.  Un  Medico  gli 
ordinò  dei  bagni  spiritosi,  i  quali  vennero  usati  per  quattordici  giorni  con- 
secutivi senza  alcun  successo.  Un  gran  numero  di  mignatte  applicate  a  quest'e- 
poca operò  all'  incontro  con  tale  e  tanto  vantaggio,  che  i  dolori  non  solo  si 
minorarono  riflessìbilmente,  ma  svanirono  anche  del  tutto  per  alcuni  giorni;  sic- 
ché dopo  quattordici  giorni  circa  potè  di  nuovo  attendere  alle  proprie  faccende. 
Oltre  i  predetti  dolori  della  cervice,  che  si  estendevano  verso  la  parte  posteriore 
del  capo,  il  paziente  non  sapeva  indicare  nessun' altro  incomodo,  che  sì  ri- 
ferisse a  quell'epoca.  Cosi  viss'egli  per  alcuni  mesi  e  fino  all'Agosto  in 
uno  stato  di  perfetta  salute.  A  questo  tempo  s'accorse  in  prima  di  sordità 
e  d'un  senso  di  formicobo  al  braccio  sinistro;  poco  a  poco  si  minora- 
rono anche  in  questo  braccio  le  £ux>ltà  del  moto,  e  circa  quattordici  gior- 
ni dopo  si  appalesarono  le  medesime  condizioni  morbose  alla  coscia  sini- 
stra. Alcune  settimane  dopo  il  braccio  sinistro  e  la  coscia  deUa  stessa  par- 
te erano  paralizzate  a  segno,  ch'egli  non  poteva  camminare  senza  T altrui 
assistenza,  e  nulla  poteva  afferrare  con  la  mano  manca,  nel  mentre  che  11 
rimanente  del  suo  stato  di  salute  appariva  illeso.  Nel  giorno  6  di  Ottobre 
cercò  finalmente  soccorso  nello  spedale  clinico. 

Ad  eccezione  della  compiuta  paralisi  del  braccio  e  della  coscia  del  la- 
to sinistro  non  presentava  altri  fenomeni  di  malattia.  I  muscoli  flessori  del- 
la mano  erano  singolarmente  del  tutto  paralitici ,  e  la  preponderante  azione 
degli  estensori  aveva  intieramente  distesa  all' infuori  la  mano  all'articola- 
zione del  carpo  colle  dita.  L' ammalato  non  poteva  muoversi  che  con  fatica 
appoggiato  ad  un  bastone  e  trascinandosi  dietro  il  piede  sinistro.  Oltre  a 
ciò  si  lagnava  d'un  formìcolamento  in  queste  parti,  e  perfino  nelle  estre- 
mità del  lato  sano  ti  era  da  qualche  tempo  destaU  queste  sensazione.  Del 
resto  non  si  scorgeva  veruna  differenza  nella  nutrizione,  nemmeno  delle  par- 
ti malate.  Il  sonno,  l'appetito,  le  evacuazioni  naturali  erano  in  buon  stato; 
ed  il  pìU  accurato  esame  della  spina  dorsale  non  lasciò  travedere  alterazione 
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alcuna.    Fo   deciso,  che   V  esìstente  emiplegia  procedesse  da  una  preceduta 

lenta  infiammazione,  la  quale  verosimilmente    avea   avuto  sede   nella  parte 

superiore  del  midollo  spinale,  e  forse  a  preferenza  ne' suoi  involucri,  e  la 

cui  conseguenza    finale  fosse   stato  verosimilmente  un   trasudamento  sieroso. 

Su  di  questa  base  diagnostica  si  stabilì  la  cura  sebbene  con  poca  spe- 
ranza d'esito  felice.  Furono  posti  grandi  setoni  tanto  alla  cervice,  quanto 
più  basso  al  dorso ,  e  mantenuti  in  suppurazione  per  lungo  tempo  mediante 
nnguenti  stimolanti,  affine  di  operare  in  tal  guisa  un'efficace  rivulsione.  In 
pari  tempo  venne  l' ammalato  assoggettato  per  alcuni  giorni  all'  uso  del  ba« 
gno  caldo,  a  dieta  severa,  ed  a  fregagioni  praticate  sulla  parte  interna 
delle  estremità  e  sul  dorso  con  due  dramme  di  unguento  mercuriale  grigio, 
e  ciò  ogni  sera  metodicamente. 

Dopo  otto  fregagioni  si  mostrò  una  leggera  affezione  delle  glandole 
salivali,  ma  in  pari  tempo  un  essenziale  miglioramento  della  paralisi  tanto 
del  braccio  quanto  del  piede.  Questo  piano  fu  proseguito,  sennonché  da  que- 
sto punto  il  miglioramento  non  progredì  più  oltre  visibilmente.  Compiuta 
h  decimaquarta  fìregagione  gli  sopravvenne  una  diarrea  sì  copiosa,  che  tolse  le 
forze  all'ammalato  e  produsse  un  rilevante  infievolimento  dell'  intiero  suo  or- 
ganismo. Ci  vollero  diversi  giorni  prima  che  questa  diarrea  sierosa,  procedente 
da  un'affezione  del  pancreas,  potesse  essere  frenata,  durante  il  qua!  tempo  i 
sintomi  della  paralisi  peggiorarono  di  nuovo  riflessibilmente.  Le  fregagioni 
erano  state  tosto  sospese,  ed  i  setoni  molestando  l'ammalato  dovettero  es- 
ser chiusi;  le  forze  minorate  richiedevano  l'uso  dei  corroboranti.  Il  ma- 
Iato  fece  uso  per  alcune  settimane  di  un  decotto  di  china  con  visibile  mi- 
glioramento dello  stato  universale  della  sua  macchina,  ma  senza  fiavorevole 
influenza  sulla  paralisi ,  la  quale  a  dire  il  vero,  si  era  di  qualche  poco  mi- 
gliorata con  r  aumento  delle  forze,  ma  non  aveva  però  raggiunto  quel  grado 
di  miglioramento,  che  si  era  mostrato  nei  primi  otto  giorni  della  cura. 

Quando  il  miglioramento  dello  stato  universale  di  salute  lo  permise, 
fu  somministrato  all'  ammalato  per  circa  dieci  giorni  consecutivi  l' estratto 
di  noce  vomica.  Dapprincipio  apparve  che  producesse  miglioramento:  ma 
questo  divenne  bentosto  illusorio. 

L'  ammalato  non  potè  risolversi  per  l'esperimento  del  ferro  arroven- 
tilo, e  del  pari  si  opponeva  alla  ripetizione  dei  -setoni.  G>sì  trascorsero  al- 
cune settimane,  durante  il  qual  tempo  non  si  potè  a  meno  di  riconoscere, 
che  si  appalesava  un  miglioramento  sebbene  con  molla  lentezza,  che  si  do- 
veva ritenere  quale  tarda  conseguenza  dell'operazione  delle  unzioni.  Final- 
mente r  ammalato  si  risolse  di  farsi  applicare  setoni  alla  cervice  e  più  ab- 
basso al  dorso,  dal  quale  istante  si  mostrò  in  breve  tempo  un  sorprendente 
miglioramento.  In  breve  scomparve  del  tutto  la  paralisi  della  mano.  Rima-, 
neva  tutUvia  una  lieve  debolezza  al  piede,  ma  l'ammalato  poteva  senza 
assistenza  di  sorta  camminare  per  giorni  interi,  fare  le  scale  e  più  lunghi 
cammini,  per  cui  in  principio  del  Marzo  i833  fu  rimandato  a  casa  risa- 
nato del  tutto. 

Osservazione  a.*  Cristiano  K.    dell' età  ^' anni  34»    di    professione 
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operajo,  di  corporatura  robusta  e  di  salute  perfettissima,  aveva  ncH'ao- 
timno  dell'anno  i832,  durante  il  raccolto  delle  patate,  aliato  da  terra 
nn  sacco  assai  pesante,  ed  erasi  roteKiato  con  esso.  Subito  dopo  risenti 
■n  violento  dolore  alla  spina  dorsale  in  vicinanza  della  schiena,  coticckè 
all'istante  non  era  in  istato  di  pTosegiire  il  sup  cammino.  Dopo  alcuni 
momenti  di  riposo  potè  bens)  farlo,  ma  sempre  gli  durava  un  forte  dolore, 
che  l'obbligava  a  desistere  dal  lavoro.  Un  ordinario  rimedio  osato  dai 
villici  di  queste  contrade  per  liberarsi  dal  dolore  della  scbiena,  indotto 
dallo  sforzo  per  levare  un  peso  »  si  t  quello  di  stirare  e  strofiKnare  la 
parte.  Questo  mezzo  fa  pure  tentato  dal  paziente  senza  risentirne  vantaggio. 
Dopo  otto  giorni  però  si  minorarono  a  poco  a  poco  da  per  se  stessi  i 
dolori,  e  l'ammalato  potè  di  nuovo  cominciare  i  consueti  lavori,  abbencbè 
non  fosse  libero  da  tal  quale  rigidezza  e  da  impedimento  nelle  estremità 
inferiori.  Così  trascorsero  alcune  settimane  senza  certo  incommodo,  sen- 
nonché di  quando  in  quando  gli  si  risvegliavano  delle  profonde  sensazioni  di 
dolore  nella  schiena.  Nel  Novembre  l'ammalato  lavorando  alla  campagna 
rimase  bagnato,  e  fu  quindi  assalito  da  brividio,  al  quale  subentrò  un  mite 
calore,  per  coi  fu  obbligato  di  guardare  il  letto  nel  giorno  susseguente. 
Anche  questo  calore  e  le  annessevi  sensazioni  universali  di  mal  stare  pas- 
sarono assai  presto;  ma  ben  diverso  fu  il  senso  di  una  dolorosa  stiratura 
nella  spina  dorsale,  apparso  subito  dopo  del  brividfo,  il  quale  alternò  con 
veementi  dolori  nel  destro  ipocondrio.  Fino  dal  terzo  giorno  del  sopprav- 
vennto  brividio  l'ammalato  si  awidde  di  sordità  e  di  minorata  Scolta  dt 
movimento  in  amendne  le  estremità  inferiori,  la  quale  poco  dopo  si  ac- 
erebbe  a  segno,  che  non  poteva  trascinarsi  che  lentamente,  e  coli' appog- 
gio di  un  bastone,  o  coli' altrui  assistenza. 

Verso  la  metà  del  Dicembre  questo  infermo  venne  accolto  nella  clinica , 
ed  il  suo  stato  fu  rinvenuto  tale,  che  la  paralisi  d'ambedue  le  estremità 
inferiori  non  poteva  dirsi  del  tutto  completa,  quantunque  s' incaminasse 
d'assai  a  questo  punto.  Un  senso  profondo  di  stirauMnto  e  di  dolore  si 
faceva  sentire  alla  regione  delle  vertebre  lombari,  e  delle  anche,  che  si 
accresceva  nel  piegarsi  sui  lati  della  colonna  vertebrale.  Questa  sensazione 
dolorosa  si  estendeva  di  tempo  in  tempo  all'  ipocondrio  destro.  H  rimanente 
«tato  di  salute  era  buono;  le  i^stremità  paralizzate  non  apparivano  dimagrite 
t  le  evacuazioni  Succedevano  regolarmente. 

La  parapleg/a  esistente  in  questo  caso  proveniva  ad  evidenza  da 
una  infiammazione,  che  avea  avuto  sede  nella  cavità  del  canale  vertebrale, 
e  diede  per  effetto  dei  cangiamenti  organici  ne'  tessuti ,  ovvero  dei  trasnda- 
menti.  Il  dolore  incessante  e  profondo  e  tutto  il  corso  del  male  fino  a 
.  quel  panto  rendevano  por  verosimile ,  che  continuasse  a  sussistere  uno 
stato  cronico  di  lenta  infiammazione.  Nulla  si  potè  naturalmente  Scoprire 
riguardo  alla  sede  speciale  di  questa  infiammazione,  quantunque  si  avessero 
dati  di  non  ritenerne  affatto  libera  eziandio  la  sostanza  del  midollo  spinale; 
circostanza  specialmente  ricordata  dal  dolore,  che  si  spiegava  ripetutamente 
nel  destro  ipocondrio.  Questo  dolore  del  sinistro   e    del  destro  ipocondrio, 
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e  del  sìttUtro  con  naggìore  frequenta ,  sì  osserva  frequentemente  nella  ra- 
chìaglia  e  nelle  affezioni  cronico-infiammatone  della  spina  dorsale  >  epper- 
•ciò  pare  lo  si  debba  ritenere  qual  segno  diagnostico  di  ambedue  Queste 
Ibrme  morbose.  Succede  perfino  talvolta^  cbe  questo  dolore  si  rende  di 
singolare  Teeaenza,  veste  accessi  periodici,  e  può  anche  ingannare  il  Me- 
dico sulla  vera  natura  e  sulla  sede  del  male.  Sembra  in  questo  caso  avere 
per  base  Hrcadiaiione  dell'affezione  dei  midollo  spinale  alle  sue  diramazioni 
nervose  e  particolarmente  a'  singoli  loro  ganglii,  per  cui  questo  dolore  si 
spiega  a  preferenza  nella  rachialgia ,  e  soltanto  nelle  infiammazioni,  quando 
esse  rimangiMio  nei  limiti  d'una  subBogosi. 

U  piano  di  enm  ebbe  per  fondamento  questi  ragionamenti ,  e  ffi  di- 
-tetto  a  superare  una  cronica  infiammazione  e  le  sue  conseguenze.  Prima  di 
ogni  altra  cosa  vennero  applicate  quindici  mignatte,  e  sj  ripetè  l'operazione 
dopo  alcuni  giorni.  Fi  poscia  applicato  un  gran  setone  ad  ogni  parte 
•della  sitnazione  sospetta  della  spina  dorsale,  e  mantenuto  in  piena  e  co- 
piosa suppurazione.  In  pari  tempo  venne  dato  mano  alle  consuete  frega- 
gioni nercuriali,  e  l'ammalato  fu  posto  ad  una  discreta  ^ieta.  Non  si 
tralasciò  il  bagno  universale.  Le  fregagioni  furono  praticate  con  due  dram- 
me di  linimento  mercuriale  grigio  sul  dorso  e  sulla  parte  intema  delle 
estremitài  inferiori.  Dopo  della   la.'  firegagione  s'ebbe  lieve  salivazione. 

Lo  stato  dell'ammalato  migliorò  sorprendentemente  a  tal  epoca.  Le 
fregagioni  furono  perciò  limitate  ogni  due  giorni  ad  una  dramma  di  lini- 
mento, e  poco  dopo  si  fecero  cessare  del  tutto.  Non  si  mantenne  che  la 
suppurazione  dei  setoni.  U  miglioramento  progredì  con  tale  metodo  così 
evidente,  cbe  l'ammalato  potè,  quattro  settimane  dopo,  adoperare  bene  i 
«noi  piedi,  camminare  senza  bastone,  ed  essere  licenziato  dalla  clinica 
•qualche  tempo  dopo  appieno  risanato.  Solo  gli  si  raccomandò  di  mante- 
•nere  per  gualche  mese  aperti  i  setoni. 

Ossenutsuone  Z.*  Ugual  metodo  di  cura  si  mostrò  ricco  di  successo 
in  F.  G.  il  quale  soffriva  una  lieve  curvatura  della  spina  dorsale  con  in- 
fossamento della  colonna  vertebrale,  per  cui  un'irritazione  cronico-infiam- 
natoria  ivi  destata  e  mantenuta  gli  aveva  prodotta  una  paraplegia  incom- 
pleta. Anche  questo  malato  fu  guarito  entro  sei  settimane ,  dopo  V  appli- 
cazione di  due  ampii  setoni  e  l'uso  dell'unguento  grigio  mercuriale  per 
•fregagione  ino  all'apparire  di  mediocre  affezione  alle  glandole  salivali.  Del 
resto  in  questo  ammalato  pure  si  rese  osservabile  il  summentovato  dolore 
nell'ipocondrio    sinistro    di  quando  in  quando,  e  in  un   grado   più  mite. 

Osservazione  4-**  Contempla  questa  il  caso  di  una  giovane  dama  , 
la  qnale  dopo  di  un  notturno  infreddamento  e  sotto  V  influsso  di  varie 
passioni,  che  la  tenevano  agitata,  fu  sorpresa  da  rachialg/a  in  grado  mas- 
simo, e  tendente  alla  infiammazione,  cui  un  dolore  nell'ipocondrio  sini- 
-stro  fiurmava  uno  dei  sintomi  più  essenziali  e  piìi  tormentosL  Si  potè  sco- 
prire in  essa  affezione  di  midollo  spinale  dorsale  allora  soltanto  che  si 
•  palesarono  i  segni  di  emiplegia  del  lato  sinistro  e  poscia  anche  un  dolore 
della  colonna  vertebrale  verso  la  metà  del  dorso.  Le  sofferenze  di  questa 
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giovane  (lama  si  accrebbero  per  varii  acccMÌ  nerrosi,  per  Mincinti  di 
sonno,  e  per  la  comparsa  ài  ona  febbre  lenta,  come  pare  per  disordine 
nell'apparato  delh  digestione.  Col  mesto  di  un  aetone  e  della  con  mer- 
curiale proseguita  fino  ad  una  mediocre  salivaiione,  ed  eseguita  colie  frega- 
gioni di  unguento  mercuriale  grigio  si  riuscì  dì  vincere  poco  a  poco  3 
male  unitamente  all' emiplegia.  Con  un  metodo  di  cura  eccitante  e  col 
mantenere  Tillarità  nel  suo  animo  fu  nuoTamente  repristinata  in  salute. 

Questi  casi  provano  abbastanza  qual  grand'  effetto  posu  operare 
ima  cura  mercuriale  unita  a  possenti  con troirri tanti  nelle  trasudazioni  e 
nelle  lente  infiammazioni  de'  tessuti  intemi  della  colonna  Tenebrale.  Si 
sono  preferite  le  fregagioni  all'uso  intemo  dd  calomelano,  perchè  que- 
st'ultimo rimedio  agisce  spesso  con  pregiudizio  su  gli  organi  della  dige- 
stione, e  promuove  con  minore  sicurezza  la  desiderabile  operazione  assor- 
bente nel  sistema  de' vasi  linfatici.  Servono  inoltre  per  fissare  la  nostra 
attenzione  sopra  di  un  sintomo  secondario  nelle  affezioni  del  midollo  spi- 
nale, di  cui  non  fece  menzione  fra  i  Medici  Tedeschi  che  Giuseppe  Frank  ; 
sintomo  che  può  far  divergere  il  Medico  dalla  considerazione  della  sede 
del  male.  (Hufeland  und  Osan,  Journal  der  practischen  H^lkunde 
ec.  Noyember  i833,  p.  a8^. 

GONDROSABCOMA     SVILUPPATO     FRA     GLI     IlfTBGUMfiNTl     BELL'ADDOME-; 
t>SSERV AZIONE   DEL    SIG.    DOTT.    CRISTIANO    WeIGLEIN,    MEDICO    IN  YlENNA. 

Una  donna  di  ventidue  anni,  nativa  di  Moravia  venne  affetta,  doe 
^nni  sono,  da  una  febbre  intermittente,  che  si  prolungò  per  dieci  setti- 
mane. Da  quell* epoca  in  poi  sentiva  un  tumore,  che  si  stava  formando 
all'ipocondrio  destro,  che  doleva  al  tatto,  ed  a  poco  a  poco  acquistava 
una  maggiore  circonferenza  e  consistenu.  Un  altro  tumore  d' indole  egua- 
le, ma  pili  molle  e  non  dolente,  le  si  sviluppò  nella  regione  della  clavi- 
cola destra,  senza  turbare  grandemente  i  movimenti  del  braccio.  La  don- 
na essendo  incinta  per  la  seconda  volta  nella  primavera  passata  cominciò 
coir  idea  di  rinvigorirsi  a  hr  uso  frequente  di  bevande  spiritose,  ciò  che 
fo  sego/lo  da  più  rapido  incremento  del  tumore.  Travagliata  da  dolori  pìii 
violenti  ricorse  al  Medico.  Il  luogo  dove  il  tumore  si  era  formato,  e  la 
sua  origine  dopo  di  una  lebbre  intermittente  destavano  l'idea  d'un  indu- 
ramento del  fegarto.  Si  prescrisse  perciò  un  metodo  risolvente,  ma  senza 
effetto.  A  misura  che  b  gravidanza  si  avanzava,  quel  tumore  pure  s'in- 
grossava, senza  tuii)arae  peraltro  il  corso  regolare.  Dopo  nove  mesi  l' am- 
malata ebbe  on  parto  felice,  e  recatasi  i4  giorni  appresso  nello  spedale 
di  Vienna  presentava  uno  «olo  abbondante  di  loccbii,  e  le  mammelle  pie- 
ne e  dolorose,  il  tumore  estendevasi  in  tutta  la  parte  destra  dell'addome, 
aveva  il  maggiore  suo  volume  nell'ipocondrio  destro,  e  si  era  reso  pro- 
minente fino  ai  precordi!  ed  alle  coste  spurie:  la  sua  estremità  inferiore 
acuta  toccava  le  ossa  del  pube.  Esso  segnava  quasi  dappertutto  una  du- 
rezza cartilaginea  ed  una  superficie  tagliata  da  solchi  profondi  diretti  al- 
r ingiù ^  k  cute,  di  cui  era  coperto,  si  osservava  ripiena  di  vene.  Nella 
posizione   ereMa   ti    tumore  nn   poco  «i   abbassava,  ma   nella    orizzontale 
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rMMukti  eri  attacttU  da  gmde  umtù  di  fopir»|  d^  dolori  atroci  t 
da  teaesMo  coNt'umo  di  maadar  faori  cria»,  che  colava  a  goccia.  Volges- 
dtM  mI  lato  sÌBÌ»Uv>  bccìta  abbassare  il  tanoce  co»  tensione  dolorosa  ntU 
r  ipocondrio  destro.  Del  rimanente  nuncavano  i  segui  d' affiesione  biliosa  ^ 
e  l'iaiMalata  oflriva  un  aspetto  nigliore  di  quello,  cbe  potevasi  aspettare 
dalia  sia  aCtieiione  locale.  La  tosse,  cbe  lievemente  la  molestava,  sembrava 
essere  la  consegoeasa  della  pressione  esercitata  sulla  cavità  del  torace  dal. 
detto  tumore  ansi  cbe  di  origine  idiopatica.  Essendo  l'ammalata  soggetta 
da  anni  a  varie  anomalie  di  mestmaiione ,  fu  assoggettala  alla  esplorasio- 
nt,  nuk  sema  scnoprire  altro  di  particolare  cbe  un  poco  di  abbassamenta 
dell'utero. 

Bencbè  T origine  del  tamore  movesse  il  sospetto  d'una  afiesione  di 
fegato ,  la  mancansa  totale  di  fenomeni  biliosi  e  d'una  afleilone  più  gene- 
rale lo  dileguarono  intieramente.  Nemmeno  la  grandezza  del  tumore  cosi  aC> 
fiwdato  permetteva  di  rilevare  con  certezza,  se  penetrava  nella  cavità  addo- 
minale. I  dolori  atroci  infiammatorii  nell'ipocondrio  destro  determinarono  sul 
principio  la  prescrizione  del  metodo  emoUieote,  che  tornò  vantaggioso  col 
diminuire  lo  stato  d'irritazione.  Non  si  riuscì  per  altro  di  arrestare  l'ac» 
crescimento  del  tumore,  quantunque  in  varii  punti  si  fosse  reso  molle  ed 
apparisse  diviso  in  segmenti  semiglobosi.  Era  singolare,  cbe  a  malgrada 
dell'accrescimento  dell'affezione  topica  durante  i  mesi  di  Febbrajo  e  di 
Mano  l'ammalata  offrisse  un  miglior  aspetto,  e  si  sentisse  fornita  di  forze 
maggiori.  Durante  la  notte  però  veniva  più  spesso  attaccata  da  accessi 
asmatici,  che  svanivano  al  solito  dopo  alcune  dosi  di  polveri  di  Dower  a 
d'estratto  di  giusquiamo.  Ma  nel  mese  susseguente  l'ammalata  si  senti, 
travagliata  ancbe  da  dolori  pungenti  nel  fondo  dei  tumore  e  fu  poco  dopo 
sorpresa  da  febbre  etica.  Dimagrata  e  consunta  rimase  verso  la  metà  di 
Maggio  sorpresa  dall'influenza  morbosa  predominante,  cbe  oltre  i  segni 
consueti  presentava  una  tendenza  straordinaria  al  flusso  di  ventre  accompa^ 
ffOito  da  dolori  atroci  neli'  ipocondrio. 

n  corso  cronico  di  questa  malattia  dapprima  osservato  passò  ora  in 
acutissimo:  in  fine  la  morte  troncò  una  vita  affannosa  con  tutt'  i  segni 
della  colliquazione.  Bencbè  il  trattamento  durante  tutto  il  corso  dell' afie- 
sione fosse  imposto  per  la  maggior  parte  di  rimedii  risolventi^  fu  perà 
necessario  più  volte  di  interromperne  l'uso  con  una  cura  soltanto  sinto- 
matica, onde  prolungarne  la  vita  con  un  metodo  eccitante. 

La  necroscopia  appalesò  fra  il  peritoneo  e  le  vagine  aponeurotiche  del 
muscoli  trasverso  ed  obbliquo  intemo  un  tumore  grosso,  dei  peso  incirca 
di  quindici  libbre,  che  si  estendeva  dall'ipocondrio  destro  sino  alle  ossa 
del  pube,  ed  era  della  grossezza  di  otto  dita,  e  della  larghezza  di  dieci 
in  dodici.  Essendo  intessuto  nei  tendini  aponeurotici  sopra  accennati  pre- 
sentava una  sostanza  lardaceo-fibrosa,  le  di  cui  lamine  esteme  erano  infil- 
trate di  siero.  I  muscoli  addominali  erano  attenuati  in  un  modo  sorpren- 
dente, e  le  fibre  del  retto  destro  si  osservarono  distese.  11  legamento  ro- 
tondo del  fegato  si  trovò  stirato   in  lungo;  la   vena  epigastrica   era    vari- 
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cosa.  Nella  catilà  dell' addome  si  iscoftttb  il  fegato  col  diaframma  sfinio 
air  insù:  la  soa  feccia  anteriore  prttentiYisi  «a  poco  concava  per  difetio 
del  peso  del  tumore  soprapposlof i.  Lo  stomaco  e  gì'  intestini  erano  spinti 
Terso  il  lato  sints^.  Gli  altri  Tisceri  della  cayitii  addominale  «  del  ba» 
CIAO  non  offrirono  deviamento  di  rilieTO,  mentfe  i  polmoni  erano  qnas» 
fntieramente  aderenti  alla  pleura,  ed  in  parte  edematosi.  Il  tamore  poskr 
sopra  della  clavicola  destra  conteneva  nna  sostama  simile  a  quella  del  t«« 
more  addominale:  ma  il  medesimo  of&iva  al  Patologo  un  oggetto  pia  im- 
portante. Esso  si  avvolgeva  all'intorno  della  clavicola  mediante  na  pro- 
cesso morboso 9  ed  era  attaccato  alF articolazione  dell'omero.  Qaesta  escre- 
scenza in  un  punto  così  lontano  dall'addome  sembrala  dimostrare,  che 
questi  vizii  di  organica  vegetazione  dipendessero  da  una  diatesi  intema  e 
generale.  (Medicinische  Jahrbiicher  des  K,  K.  Ostenrichischtn  Skuttes^ 
r,  B.   i833  ). 

AvVELBITABCBIfTO   CAGIONATO   DALL'oPPtO  ;    OSSBRTAZIOirB    DBLI.O    STESSO- 
SIC.    DOTTOKl   WBIOlEnf. 

Avvegnaché  questo  caso  possH  essere  annoverato  fra  gli  awelenamenti 
più  lievi  indotti  dall'oppio ,  esso  diviene  però  di  qualche  importansa,  per 
essere  successo  dopo  l'  uso  d' un  alimento  comune  in  Vienna ,  qoal  %  U 
ciambella  così  detta  di  papavero. 

Un  ragazzo  di  undici  anni,  e  di  complessione  gracile,  manifestava 
sino  dai  primi  anni  della  sua  vita  varii  segni  di  scrofole,  ed  era  alletto 
da  convulsioni.  Li  i3  Aprile  i833  avendo  mangiato  con  appetito  alcune 
ciambelle ,  nelle  quali  entravano  i  semi  di  papavero  sonnifero  cotanto  e  br 
miUarraente  usate  in  Vienna  lagnossi  la  sera  di  vertigine,  di  stordimento» 
di  male  di  testa  e  di  sensazione  di  peso  allo  stomaco.  Alcune  ore  dopo 
cadde  in  un  profondo  sopore,  e  delirando  per  intervalli.  Quando  il  dì  se- 
guente vennero  i  suoi  genitori  a  chiedermi  soccorso ,  questo  stato  di  sopore 
non  era  ancora  cessato  :  la  bocca  era  chiusa  in  modo  spasmodico ,  la  pa- 
pilla dilatata,  la  Caccia  gonfia  e  rossa,  il  polso  ristretto  e  febbrile,  l'ad- 
dome turgido  ed  un  poco  sensibile  al  tatto.  In  conseguenza  di  questi  se- 
gni rimasi  tosto  convinto,  che  l'ammalato  era  preso  da  colica  saburrale  » 
congiunta  a  grave  affezione  del  cervello,  prodotta  da  narcotismo.  Prescrissi 
quindi  un  decotto  di  gramigna  unito  ad  una  dose  di  sale  ama^ ,  e  per  be- 
vanda una  limonata  tenue,  e  clisteri  salini  con  un  vescicante  alla  nuca.  Il 
dì  seguente  successero  alcune  dejezioni  alvine,  e  l'ammalato  aveva  riacqui- 
stati i  sensi;  la  lingua  era  umida  ed  alquanto  coperta;  rispondeva  bene, 
ma  assai  lentamente  ad  alcune  domande,  e  provava  della  pera  nello  sve- 
gliarsi dal  sopore.  Aumentandosi  sulla  sera  le  congestioni  alla  testa  con 
delirio  feci  applicare  delle  sanguisughe  alfe  tempia,  e  del  ghiaccio  sulla  te- 
sta. U  miglioramento,  che  poco  a  poco  succedette,  si  poteva  paragonare 
allo  svegliarsi  dal  sonno;  la  febbre  ed  i  sintomi  gastrici  svanirono.  Il  ri- 
sanaoKnto  venne  un  poco  ritardato  da  un  edema,  che  occupava  le  estre- 
mità inferiori:  ma  in  tre  settimane  questo  ragazzo  trovossi  perfettamente 
guarito  (Iviy 
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Memoria  iiitorno  ad  AtcimB  BfALATTiE,  che  non  si  devono  curare  , 

DEL    SIC.    CAVAL<    GllTSEPPE   GaLBIATI. 

L'Aatore  di  questa  ìateictnoie  Menoria  letta  lo  scono  anno  all'Ac- 
cademia Medico-ChiriTgica  di  Napoli  prende  a  considerare  certe  malattie, 
cbe  si  devono  mantenere  intangìbili  >  perchè  corate  ne  producono  altre  piìi 
tormentose,  e  talvoha  ancbe  mortidi.  Queste  mabttie  sono  dal  Sig.  GavaL 
Galbiati  ridotte  a  tre  classi:  i/  Piag^  ejistoic  anti^naie.  a.^  Cicatnd 
già  assodate  che  producono  incomodi  aiie  parti  vicine,  3.^  Quella  cro^ 
nica  ritenzione  delle  orine ,  cbe  da  Morgagni ,  Sabatter ,  e  da  altri  tiene 
distinta  col  nome  di  ritensione  nascosta  delle  orine  della  vescica. 

Piaghe  e  fistole  antiche.  Parlando  della  prima  specie  di  mali ,  inco-' 
mincìa  TAatore  dal  dirci ,  cbe  gli  scoli  antiquati ,  come  sono  le  fistole ,  k 
piaghe  antiche,  i  flussi  bianchi  delle  donne  sogliono  essere  fastidiosi-  a 
quelli,  che  li  sofiFirono;  onde  gl'infermi  o  perche  in£utiditi  dagl'incomo- 
di ,  che  lor  vengono  da  tali  midorì  »  o  perchè  temono  tristi  eonseguenae  dai 
non  curarli ,  cercano  soccorso  dai  Medici.  Alcuni  fra  questi  talvolta  curano 
radicalmente  i  surriferiti  malori,  e  ^csso  con  grave  danno  della  salute  e 
fino  della  viu  degl'infermi.  Quindi  il  Sig.  Galbiati  dopo  d'avere  esposto- 
molte  pratiche  osservaiioni  per  dimostrare  quanto  talvolta  sia  nocevole  cosa 
il  curare  cotali  malattie,  e  quanto  tal  altra  riesca  dannosa  il  non  curarle, 
conchiude,  che  qoei  scoli,  piaghe,  fistole  oc  al  cui  comparire  siasi  estinta 
nn'ahra  precedente  infermità,  talché  questi  possano  chiamarsi  crisi  vere  dei 
mali  precedenti ,  debbono  assolutamente  conservarsi,  sieno  antichi ,  o  di  fire- 
sco  comparsi.  Raccomanda  perb  di  restrignere  le  piaghe  se  si  rendessero 
moho  spaziose ,  e  di  diminuire  gli  scoli  se  addivenissero  troppo  abbondanti 

Cicatrici  antiche,  L'Autore  con  profonda  sagacità  dimostra,  che 
molte  cicatrici  sogliono  arrecare  molestia  alla  parte,  in  cui  hanno  sede  e 
soprattutto  qaeUe,  che  trovandosi  prossime  a  qualche  articolazione  per  l'ae* 
corciamento  della  cute  non  permettono  libero  il  moto  alla  parte  vicina; 
per  lo  che  ne  avviene  per  lo  meno  una  imperfetta  anchilosi.  In  tali  casi 
qualche  Chirurgo  compassionando  lo  stato  dell'infermo  sr  è  avvisato  dt 
fare  un'incisione  sulla  cicatrice  stessa  per  rendere  libera  in  tal  mflfdo  l'ar* 
ticolazione  vicina.  Questo  metodo  però  riesce  erroneo  e  dannoso:  in  prova 
di  che  riferisce  molte  storie  di  siffiitle  cure ,  che  hanno  in  seguito  arrecato 
fiere  convulsioni  ed  il  tètano  stesso  sempre  con  la  morte  dell'ammalato.  Per 
la  qual  cosa  raccomamda  di  non  toccare  le  indurate  cicatrici ,  soprattutto  le 
vicine  alle  articolazioni. 

Eitenziùne  nascosta  delle  orine  nella  vescica  oriAaria.  Talvolta  ao» 
cadde,  che  gli  uomini  afletti  di  questo  malore  credono  soffrire  una  specie 
d'incontinenza  di  orine,  perchè  spesso  sono  costretti  di  orinare,  mettendo 
fuori  ogni  volta  scarsa  quantità  di  orine.  In  fine  dopo  kngo  tempo  si  aor 
corgono  di  un  tumore,  che  sofiìrono  nell'ipogastrio  e  doonndano  soccorso 
ai  Medici.  Questa  malattia  ebbe  da  Morgagni,  e  da  Sabatier  il  nome  di 
ritenzione  nascosta  della  orine  netta  vescica  orìnaria.  Il  Chirurgo 
esperto  conosce  immediatamente,  che  quel  tumore  dipende  dalla  vescica  semi* 
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piena,  e  de  per  tal  ngicme  Viwtermò  nmt  ipwn  iacilato  ti  miare 
senza  mai  vnotarU  interanmile.  Sìa,  iice  il  Sì§.  Gdbblì^  At  h  vctcka 
MÈtm  ùkim  tallite  TJgnre  per  milini,  vvwo  die  il  •••  collo  iiffirt  ^«al- 
dut  «lieab  ti  passaggio  Mie  orine,  ceri' è  che  qneate  ttagnano  lewpre 
in  non  piccola  quantità  nella  Tescica.  Dal  die  sorge  m'afresione,  la  qnale 
ha  per  caratteri,  che  T infermo  orinando  non  ìnota  mai  intieramente  la 
tesdca,  e  che  assai  frequente  si  fa  il  bisogno  di  orinare.  L'Anlore  porta  opi- 
nione, che  il  metodo  almeno  in  apparenta  pia  conveniente  in  simili  casi 
sia  quello  di  adoperare  il  catetere  ogni  volta,  che  ricompare  l'accennato 
tumore  nell'ipogastrio;  perchè  openmdo  in  tal  modo  e  comprimendo  nd 
tempo  istesso  colla  mano  la  vesdca,  le  si  porge  meno  per  vuotarsi  intie- 
ramente; e  così  restando  spesso  vuota  di  orine  può  riacquistare  la  perduta 
forza  di  contrazione.  Siffatto  modo  di  medicare  riesce  per  altro  in  pratica 
assai  nocevole ,  perchè  subito  che  la  vescica  rimane  vuota  coll'ajuto  del  a« 
tetere,  si  risveglia  una  febbre  impetuesa  con  4>rividi  e  frequenti  rigori  di 
freddo,  s'infiamma  la  vescica,  sopravviene  lo  sfecelo  e  l'infermo  muore. 
Riferisce  il  Sig.  Galbìati  in  proposito  osservazioni  diniche,  dalle  quali  ri- 
sulte,  che  l'infermo  si  preserva  dalla  febbre,  e  che  per  nulla  gli  giova  que- 
sta pratica ,  perchè  la  vescica  niente  vi  guadagna ,  e  V  incontinenza  continua 
come  prima.  Si  libera  spesse  volte  dalla  morte  l'uomo,  che  si  trova  nd- 
l'età  di  So  anni,  ma  giunto  al  sessantesimo  allora  la  febbre,  che  tiene 
dietro  V  uso  dd  catetere,  si  fe  più  forte,  la  vescica  diviene  dolente,  le 
orine  talvolta  si  dimostrano  anche  sanguigne ,  e  sempre  torbide  e  fetide ,  e 
sopra vriene  la  morte  verso  il  terzo  o  il  quarto  0  il  quinto  parossismo,  e 
mai  r  infermo  sopravrive  fino  alla  fine  deUa  prima  settimana.  Qui  l'Autore 
cerca  d'indagare  la  spiegazione  dì  questo  fenomeno  e  ragiona  come  siegue: 
La  ritenzione  nascosta  delle  orine  si  soffre  per  molti  anni  senza  pericolo» 
perchè  giunta  la  vcsdca  ad  un  certo  grado  di  pienezza  più  non  cede,  e 
non  acquista  maggior  volume  ;  anzi  sempre  e  spesso  scaccia  fuori  qud  dip- 
piìi,  che  in  essa  portano  gli  ureteri.  Laonde  per  la  qualità  delle  orine  non 
vi  è  alcun  danno  da  temersi;  e  neppure  per  la  loro  qualità,  slante  che 
esse  non  si  alterano,  perchè  vengono  rinnovate  da  quelle,  che  di  continuo 
grondano  dagli  ureteri,  e  a  poco  a  poco  sono  mandate  fuori.  Ma  perchè 
mai ,  se  tutte  le  orine  si  vuotano  in  un  tempo  col  catetere  si  risveglia  feb- 
bre pericoioèa  negli  uomini  di  5o  anni  incirca,  e  di  maggior  pericolo  in 
quelli  di  maggiore  età,  ne'  quali  suole  accadere  la  pardisi  perfetta  della 
vesdca  allorché  sfuggono  la  morte?  Tutte  le  volte  che  si  deve  iogliere 
dalla  vcsdca  il  catetere^  vi  corre  dentro  l'aria  atmosferica ,  e  vi  penetra  con 
sibilo ,  per  cui ,  se  nd  cavare  il  catetere  si  feccia  qndche  pressione  nel  luogo 
dd  tumore  soli' ipogastrio ,  la  stessa  aria  ritoma  fuori  eoa  molte  bolle  di 
orina.  L'aria  ataoì^erica,  che  allora  occupa  nella  vescica  il  luogo  delle 
orine,  la  stimoh,  l'infiamma  ed  è  in  fine  cagione  dello  sfecdo.  Dietro 
tde  ragionamento  deduce  il  Sig.  Galbiati  una  conseguenza  molto  utile  per 
la  Clinica,  perchè  eritandod  di  lasdar  penetrare  nella  vesdca  l'aria  atmo- 
sfariu  si  evitano  i  suddetti  disastri;  e  perdo  prima  di  tutto  deesi  cercare 
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di  emuTe  ìMt  nteotiMM  Bucoita  deUe  orine  quii!  die  non  mio  di  de* 

bole  salvte  e  non  giinti  ai  60  anni  di  etsu  La  cora  poi  dovrebb' essere 
limitata  ad  estrarre  dalla  Tcseica  col  catetere  nna  sda  pontone  delle  orìne^ 
che  itì  si  nascondono  onde  piccola  qoantità  d'aria  atmosferica  ne  posM 
occupare  il  loogo,  e  wm  rimanga  cod  irritata  la  Tcscica  istessa.  Passata 
poi  la  seconda  settimana  si  tron  la  tesdca  abituata  a  sofirire  lo  stimolo 
deiratmosfera,  e  in  allora  si  poò  (ar  nso  del  catetere  molle,  cioè  di  gom- 
ma elastica,  senxa  stiletto,  che  T infermo  introduce  da  si  medesimo  nella 
TCScica  TQOtandola  perfettamente.  In  questa  maniera  la  vescica  incomincia  a 
contrarsi,  e  spesse  volte  arriva  a  riacquistare  il  suo  naturale  rigore.  Con 
questo  metodo  se  V  infermo  non  guarisce ,  almeno  non  soffre  Y  incomodo  di 
orinare  frequentemente,  perchè  il  catetere  mo&t  vuota  del  tutto  la  vescica , 
e  non  vi  produce  infiammaiione.  Negli  nomini  cagionevoli ,  ed  al  di  là  dei 
60  anni,  questo  metodo  di  cura  riesce  dannoso,  e  perciò  il  Sig.  Galbiati 
d  dice ,  che  conviene  lasciare  sussistere  ne'  medesimi  V  incomodo  di  orinare 
spesso.  Un  numero  sufficiente  di  esempi  è  da  esso  lui  esposto  nella  sua 
Memoria,  onde  provare  il  suo  assunto. 

Volendosi  giudicare  questa  Memoria  dal  solo  titolo,  essa  non  forme- 
rebbe soggetto  di  norità.  In  latti  anche  gli  antichi  Medici  conobbero^  che 
molte  malattie  in  luogo  di  curarsi  debbono  conservarsi  permanesti.  Il  Sig. 
Galbiati  però  sostiene,  che  sono  da  conservarsi  que'mali,  che  si  possono 
considerare  come  crisi  di  altre  precedenti  affezioni ,  epperciò  deve  il  Medi- 
co in  tali  casi  persuadere  V  infermo  di  soffirìre  il  male  primiero  per  non 
mettere  a  rischio  la  vita.  Qui  è  da  osservarsi,  che  il  chiariss.  Cotogno  la- 
sciò scritto  nelfó  sue  opere  postume,  che  vi  sono  de' mali,  che  bisogna  .ri- 
spettare ,  e  che  questi  mali  sono  detti  mali  abitudinaru.  Anche  Rajniond 
scrisse  nel  1808  un'operetta  relativa  ai  mdii  abituali,  che  non  si  devono 
curare.  (Progresso  deÙt  Scienze^  delle  Lettere  e  delle  Arti  — •  Napo- 
U  i833.  Fase.  FU). 

TBRAPEUnCA  B  FARMAG0L06U 

GHIHlDmA,    NUOVO   ALCALOIBB   SCOPERTO    HELLA    CHINA    GIALLA    DAI   SI- 
GNORI Hbnrt  b  Delondrb. 

La  Farmacologia  va  ad  essere  arricchita  di  una  nuova  sostanza  mercè 
gli  stttdii  di  questi  due  esiorii  Farmacisti.  Operando  essi  sulle  acque  gialla- 
stre, che  sovrastano  alla  chinina  ed  alla  cinconina  dopo  della  disUllasione  delle 
tinture  alcaloidi  al  momento  della  preparaxione  della  chinina,  ottenero 
questo  alcaloide  unitamente  alla  materia  ch^  le  ingialla,  e  dai  medesimi  cre- 
duta d'indole  adda.  Isolato  dall'arido  il  nuovo  alcaloide,  cui  diedero  il 
nome  di  chinidina,  d  si  presenta  sotto  della  forma  di  nna  sostanza  bian- 
ca, cristallizzata  in  aghi  prismatici  finché  si  mantiene  allo  stato  d'idrato. 
Sottoposta  all'adone  del  calore  non  si  fonde;  ed  assume  1'  apparenza  di 
materia  resinosa  quando  rienc  esposta  ad  un  calore  molto  maggiore  di  quel- 
lo,   che  (a  passare  la  chinina  aMa  fusione.   La   chinidina  è  amarissima , 
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•qiantaaqae  nn  paco  meno  della  cktnilia,  e  dlfTeriite  èi  qtteAa,  olire  il 
%uo  minor  gndo  dì  fiutbilità,  per  la  moore  sua  swoeltivìU  ad  Iscioglierst 
nell'etere,  e  per  la  proprietà  cbe  presenta  »  quando  si  troTa  in  apptreo- 
sa  vesioosa  »  di  cambiarsi  facilmente  all'  aria  in  cristalli ,  se  la  s' innmidi- 
tce  coir  acqua  alcoolica.  Si  allontana  poi  daUa  cinoenìna  per  la  soa  ferma, 
la  sna  poca  volatilità,  la  ma  solibilità  nell'alcool  debolimimo,  e  per  av- 
vicinarsi moltissimo  sJla  cUnìna  nelle  sne  comlMnasioni  saline,  e  per  la 
tendenxa  di  queste  a  cristaUssare  per  alcuni  de' suoi  sali.  ( Cattaneo,  Bù 
bUot.  di  Farmacia^  Chimica  ec.  Geana/o  i834»  p-  ij)* 

ESTBATTO   DEI    CARCIOFFI    HBLLA   CUBA   Db'bBVMI,  DEL  DOTT.   CoPBMAJr. 

Furono  da  questo  Medtoo  intraprese  alcune  sperienxe  nello  pedale  di 
Norfolk  e  di  Norwich,  onde  miniare  l'efficacia  di  qnesto  ostratto  nel  trat- 
tamento delle  affiexioni  renmaikbe.  Viene  un  tale  estratto  preparato  colla 
cvaporaxione  del  sugo  degli  s*dli  e  delle  foglie  delia  pianta,  e  lo  si  am- 
ministra alla  dose  di  tre  grani  per  tre  o  qnattro  volte  neUe  ventiqnattm 
inre.  Reumi  ribelli  a  qualunque  sorla  di  medkamenli  furono  dal  Doti.  Co- 
peman  guariti  con  questo  semplicissimo  rimedio.  L' estratto  di  carcìoffi  non 
esercita  alcuna  astone  sulle  funxioni  della  pelle;  ma  aumenta  talvolta  la 
•ecrecione  ddle  orine.  Ove  provoca  colica  e  diarrea,  gli  ammalati  non  ne 
conseguirono  venin  vantaggtou  (Ld,  Genru  1834»  p»  36/ 

Dell'utilità*  del  iodio  coteba  le  ulcbbi  della  gola,  del  sic. 
DOTT.  Mabtini  di  ToBiiro. 

Era  noto  al  Dott  Martini  come  «n  Medico  avesse  con  successo  ado- 
|»erato  il  )odio  contro  di  un  mgtign  cronico  della  prostata,  e  come  nn  al- 
tro Pratico  avendo  letto  «eU'  open  di  Girtanner,  cbe  si  curano  colla  spu- 
gna bruciata  le  ulceri  veneree ,  avesse  pure  guarito  col  jodio  delle  ulceri  in 
gola  probabilmente  d'indde  sifilitica.  Nella  primavera  per  tanto  del  1821 
nna  donna  di  quaranta  anni,  cbe  dal  mese  di  Gennajo  era  affetta  da  una 
nlcera  in  gola  d'indole  sospetta,  si  presentò  al  Dott  Martini.  Convinto 
cbe  un  gran  numero  di  affezioni,  leggere  in  origine,  e  risguardate  come 
sifiliticbe,  degenerano  in  affesioni  mercuriali,  cbe  le  stesse  malattie  sifi- 
liticbe  sono  di  sovente  complicate  colle  affesioni  prodotte  dal  trattamento 
mercuriale,  e  cbe  il  jodio  utile  in  uno  di  questi  casi  lo  poteva  essere  in 
altro  analogo,  lo  somministrò  alia  sua  malata^  e  vìdde  prontamente  spari- 
re le  ulceri  vive ,  dolorose ,  profonde ,  e  propagantesi  lungo  la  faringe.  Nel 
mese  di  Aprile  questa  donna  era  perfettamente  ristabilita  non  solo  dalle  ul- 
ceri ma  ancora  da  nna  leucorrea,  cbe  da  pareccbi  anni  la  tormentaira  sema 
cbe  mai  pia  le  ritornasse.  Il  Dott.  Bfartini  cita  molti  altri  individui  affet- 
ti da  ulceri  veneree  alla  gola ,  i  quali  trattati  sema  successo  con  molti  al- 
tri medicamenti  ne  guarirono  prontamente  coli' uso  del  jodio,  e  si  libera- 
rcno  cfiandìo  dalla  cachessia  a  cui  andavano  incontro.  In  tutti  questi  nsa- 
lati  si  mtnifestò  nn  vivo  appetito,  cbe  non  si  proibì  di  soddis&rc.  Ni^sna 
sinistro  effietto  venne  prodotto  dell'  uso  del  jodio  quantnnqoe  alcuni  avesse- 
ro prese  pareccbie  oncie  della  sua  tintura.  (Repertorio  Medico-Chirurgico 
del  Piemonte^  Genru^o  1334?  p»  ^oj. 
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Efficacia   della  sccals  conifCTA  fEi  la  cura  delle  emorragie, 

DELLA    LEUCORREA   E    DELLA    BLEITORRBA  ;    MeMORIA    DEL    DOTT.    NbGRI. 

Dopo  che  l'axione  della  secale  cornata  sul  sistema  aterino  si  è  con* 
cilìata  r attenzione  de' Medici,  e  cbe  Tenne  impiegata  con  saccesso  ne' casi 
di  lenteua  di  parto ,  questo  rimedio  fa  raccomandato  per  efficacissimo  nel* 
le  emorragie  aterine  cagionate  dal  difetto  delle  contraxioni  dell'  atero  in  se<- 
gfkito  del  parto  y  ndle  nienorrag^e  non  dipendenti  dal  parto,  nelle  emorra- 
gfe  de' tessati  mucosi,  e  finalmente  nella  leucorrea  e  nella  blenorrea.  Il 
Dott  Negri,  dopo  di  avete  esposte  le  relative  osserrasioni  ùtte  da  Atlee, 
Btgescbi,  Ballardinì,  fiassoni,  Spairani,  Pignacia,  Gabini ,  Sballeross, 
Dewes,  Ifarsball,  riferisce  quindici  casi  proprii,  ne' quali  la  secale  cornata 
non  bt  mancato  di  effetto  prescritta  in  polvere  alla  dose  di  5- io  grani 
pia  volte  al  giorno,  secondo  l'argenxa  ed  il  bisogno.  Fra  questi  meritano 
particolare  riguardo  due  casi  di  ematemesi,  e  di  emottisi  felicemente  e  so- 
lidamente curati  con  questo  rimedio.  Così  pure  sono  d'  aversi  in  conto  le 
atre  di  blenorragia  con  esso  conseguite  tanto  nelle  femmine  che  ne'  mascbii. 
Quantunque  in  tali  incontri  la  morbosa  separaiione  ddla  mucosa  uretrale 
sia  la  conseguenia  di  nn  virus  specifico,  tuttavia  essendo  l'affnrione  d'in- 
dole infiammatoria  la  secale  cornuta  fu  coronata  d'effetto.  Il  Dott  Negri' 
accenna  in  fine  quali  risukamenti  della  propria  esperienza  alcune  awerten-» 
se,  che  repatiamo  di  qui  riferire  a  lume  e  direzione  de' Medici,  che  vor- 
ranno porre  in  opera  questo  efficacissimo  rimedio.  La  secale  cornuta  eser- 
cita nn'  azione  speciale  sulle  membrane  mucose:  ma  impiegata  nello  stato' 
di  acuzie  infiammatoria  ne  accresce  considerevolmente  la  secrezione  morbosa. 
In  tali  casi  è  bene  di  praticare  uno  o  due  salassi  prima  di  prescriverla. 
All'  incontro  passata  l' infiammazione  allo  stato  cronico ,  questo  rimedio  eser- 
cita una  felicissima  influenza  sulle  morbose  separazioni.  Egli  è  appunto  in 
queste  circostanze  che  giova  nella  blenorragia.  La  secale  cornata  si  prescri- 
ve preferibilmente  in  polvere.  C^azeOe  Mèdie,  de  Paris^  i5  Mars  i834^. 

MEDICINA  LB6ALB  S  POUZIA  MSDICA 
Ricerche  per  DETEtMiifARE   se   un  individuo  siasi  abbrvcciato  a 

MORTE,    OVVERO    SE    PRIMA    DI    ABBRVCCIARSI    SIA   STATO  ASSASSINATO,  DEL 
SIO.    DOTT.    R.    GURISTISOir. 

Due  casi  avvenuti  alcuni  anni  sono  in  Iscozia  offrirono  materia  ed 
«rgoawnto  a  queste  ricerche.  -^  Risolta  da  ana  serie  di  esperienze  intra- 
prese dal  Dott  Ghristison ,  che  l' influsso  del  calore  non  possa  lasciare  se- 
gni di  sorta,  nemmeno  akuni  minuti  dopo  b  morte,  sopra  di  un  cadave- 
re, \  quali  si  debbano  ritenere  per  indizii  di  reazione  diell' attività  vitale, 
qnali  sarebbero  p.  e.  il  rossore,  e  le  vesciche.  Goadudtsi  adunque,  che 
«na  linea  rossa  nella  ctrconferema  della  parte  ahhracdata^  resistente  alla 
premione,  e  la  formazione  di  vesciche  ripiene  di  aiero  sono  segni  sicari, 
che  Una  scottatura  ebbe  laogo  dasante'  la  vita  di  oa  individuo*  (Medici" 
niiche  Jahrbuch.  des  K.  K.  OMer.  SioatcSf  F.  B,  i833,  p.  a8/ 
Ahtol.  MED.  Sem.  L  36 
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APPENDICE 


GlOnif ALE  PER  SERVIRE  AI  PROGRESSI  DELLA  PATOLOGIA  E  DELLA  MA- 
TERIA Medica,  che  esdrà  col  p.  v.  Lu^o  dalla  Tipografa  di  Com- 
mercio in  Fenezia ,  e  di  cui ,  si  pubblicherà  un  fascicolo  ogni  bime- 
stre composto  eli  io  in  la  fogli  di  stampa  simile  al  manifesto ^  al 
prezzo  deW  annuale  associazione  per  Fenezia  di  Lire  24  Austriache 
pagabili  anticipatamente  per  anno  e  per  semestre,  e  coli' associazione 
aperta  presso  i  principali  librai  d'Italia^  Germania,  Francia,  InghilF- 
terra  ec. 

9>  I  grandi  aTanxamenti  delle  scienze  naturali  nel  corso  degli  ultimi 
f*  secoli  sono  certo  in  gran  parte  dovuti  al  rigore  del  metodo,  che  pre- 
M  morosamente  il  più  gran  numero  de' cultori  di  quelle  ha  seguito.  L'os- 
M  senraxione  e  T esperimento,  vere  sorgenti  dell'umana  sapienza,  tenne- 
»  ro  il  luogo  delle  brillanti  finzioni,  e  il  solerte  studio  de' fatti  partici- 
n  lari  divenne  occupazione  precipua  di  chi  intese  ad  estendere  i  limiti 
n  delle  scienze.  Questi  fatti  minutamente  ricercati  sott'  ogni  possibile  aspet- 
n  to ,  e  disposti  nel  più  naturale  collocamento  palesarono  spontanei  la  co- 
M  stanza  di  alcune  leggi,  il  cui  scoprimento  forma  giustamente  la  gloria 
M  dello  spirito  umano.  In  medicina  l'investigazione  .di  questi  generali  prin- 
9»  cipii  è  implicata  di  tanto  maggiori  di^fficoltà,  quanto  più  sono  mutabili 
»*  \  &tli,  da  cui  debbonsi  ricavare,  e  molteplici  gli  eleoienti  che  influisco- 
M  no  a  generarli.  Ma  appunto  per  tali  gravissimi  ostacoli  importa  maggior- 
»  mente  raccogliere  esteso  numero  di  fatti,  investigarne  accuratamente  ogni 
M  particolarità,  e  stare  spesse  volte  contenti  della  loro  piena  notizia,  piut- 
M  tostochè  creare  principii  consigliati  dagli  sforzi  dell'  irrequieta  fantasia. 
M  Questa  principalissima  verità  fu  tuttavolta  ignorata,  0  sommamente  ne- 
n  gletta  dalla  più  parte  de* medici;  del  che  (anno  aperta  fede  i  numerosi 
M  sistemi  che  a  vicenda  tiraneggiarono  la  scienza,  e  ne  impedirono  i  reali 
n  progressi.  Anche  al  presente  nella  luce  di  tanta  filosofia  non  è  finito 
M  l'amore  delle  vane  teoriche,  e  principii  sistematici  dominano  ancora  la 
M  medicina  delle  più  incivilite  nazioni.  Quindi  perpetue  dubbiezze  su  l'ef- 
M  ficacia  de'rimedii,  grande  oscurità  ^u  l'indole  de*  malori,  e  la  natura 
M  interrogata  con  animo  prevenuto,  e  le  osservazioni  racchiuse  fra  i  limiti 
M  dei  sistemi,  e  le  storie  de' fatti  particolari  travisate  dalle  finzioni  più 
n  baldanzose.  Nello  stato  attuale  della  medicina  ciò  che  meglio,  a  nostra 
9t  avviso,  può  operarsi  pel  suo  avanzamento  è  lo  studio  delle  particolari 
H  infermità,  e  de' singoli  rimedii  fatto  col  lume  della  propria  esperienza» 
M  e  col  soccorso  delle  altrui  osservazioni  purgate  da  quelle  ipotesi  ch<  ne 
M  deturpano  l'integrità.  A  questo  scopo  sarà  diretta  l'opera  periodica  che 
9»  annunziamo  al  pubblico  col  presente  manifesto,  e  a  questo  scopo,  por- 
M  liamo  fiducia,    non    isdegneraono   cooperare   i   sapienti    nostri   colleghi  » 
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>»  percbè  le  loro  concordr  fatiche  soccorrano  la  tenuità  di  nostre  forze. 
>f  Gbiameremo  cosifTatto  lavoro:  Giornale  per  servire  ai  progressi  della 
»>  Patologia  e  della  Materia  Medica,  e  comporremo'  ciascun  fascicolo  di 
»  due  parti  distinte.  Nella  prima  ^  che  comprenderà  le  memorie  originali , 
M  daremo  di  tratto  in  tratto  monografie  di  qualche  medicamento  o  di  qual- 
»y  che  malattia,  ed  esporremo  costantemente  tutte  le  nostre  pratiche  osser- 
f>  valloni,  le  quali  varranno,  o  a  rettificare  le  deduxloni  delle  monografije 
fi  già  pubblicate,  o  a  porre  le  fondamenta  di  quelle  che  si  darebbero  in 
>»  luce  successivamente.  Nella  seconda  verranno  raccolti  i  fatti  pia  impor- 
»*  tanti  diffusi  nelle  opere  altrui,  e  sarà  nostro  precipuo  intendimento  di 
M  esporli  COSI  nudamente  come  li  offrì  l'osservazione,  spogliandoli,  cioè^ 
»>  dal  prestigio  delle  ardite  supposizioni.  La  stessa  diligenza  e  la  medesima 
f>  precauzione  oseremo  nel  dare  l' estratto  di  qualche  importante  lavoro ,  e 
n  sceglieremo  sempre  i  più  celebrati  e  più  acconci  a  somministrare  utili 
»y  ammaestramenti.  In  somma  il  nostro  Giornale  mirerà  esclusivamente  t 
»y  giovare  la  pratica  della  medicina,  ai  di  cui  progressi  posciacbè  in  qual* 
n  che  parte  la  fisica,  la  storia  naturale,  la  notomia  descrittiva  e  compa- 
M  rata,  la  fisiologia,  gli  sperimenti  sugli  animali,  le  analisi  chimiche  delle 
9*  sostanze  organiche,  e  tutte  concorrono  in  una  parola  le  scienze,  noa 
»  trascureremo  di  notificare  a' nostri  lettori  le  scoperte  di  queste,  che  a 
M  quella  potessero  utilmente  applicarsi,  m 

Tali  sono  le  parole  del  Manifesto  ora  pubblicato,  e  sottoscritto*  da» 
Chiarissimi  Signori  Bufallni  Professore  Maurizio  di  Cesena  Medico  in 
OsimOy  Thiene  Dott.  Domenico  Medico  di  Ficenza,  Trois  Dott.  Fran- 
cesco Direttore  del  civico  spedale  di  Venezia  y  Zannini  Dott.  Paolo  Me* 
dico  primario  del  civico  spedale  di  Venezia^  e  dai  zelantissimi  giovani 
Namlas  dott  Giacinto  Medico  di  Venezia j  e  Zerlotto  dott.  Luigi  Medic- 
eo di  Ferona. 

La  Storia  Medica  ci  dice,  che  priròa  dell'epoca  d'Ippocrate  stavano 
appese  nel  famoso  Tempio  d'Esculapio  alcune  Tavole,  nelle  quali  erano  de» 
scritte  in  tireve  e  le  malattie  e  le  loro  cagioni,  e  T andamento  loro,  come 
pure  l'esito,  che  avuto  avevano;  e  che  su  delle  medesime  fondò  Ippocrate 
la  sua  dottrina,  la  sua  pratica.  E  siccome  quella  e  questa  partivano  da  fat- 
ti certi,  percbè  di  pura  osservazione  e  di  verace  esperienza,  così  quali  sco- 
gli saldissimi  in  procelloso  mare  hanno  resistilo  agli  errori,  alle  contraddi- 
zioni ed  alle  ipotesi  de' sistemi,  che  invabero  nello  studio  medico  ne' secoli 
surcessivi,  come  resistono  felicemente  tutt' ora  laddove  è  valutalo  come  con- 
viene )ì  amore  dtlle  vane  teoriche  e  de'  principii  sistematici.  Eppure  Pa^- 
raceiso  abbracciò  solennemente  le  opere  del  sapientissimo  Medico  di  Coo; 
e  se  at  nostri  giorni  non  si  fece  altrettanto,  perchè  i  progressi  della  pa^ 
tohgia  e  della  materia  medica  si  mostrerebbero  ritrosi  a  siffatta  immita- 
xione,  Rasorì  però  nel  suo  discorso  sul  preteso  genio  d' Ippocrate  scris- 
se tutto  quello,  che  l'eloquenza  della  lingua  poteva  prestargli,  onde  pos^ 
sibilmente  perfetta  ne  riuscisse  la  parafrasi.  Benedetto  sia  adunque-  il  cie- 
lo, che  abbiasi   un  Giornale,  il  quale  col  solerte   studio   de* fatti  non 
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inmsad  da  baldanzose  JUmoni  rìacccBda»  in  cki  ac  anà  yoglia,  Tj 
re  dell' espcrìeiua,  e  della  purgata  oisenraxioiei 

Questa  deliberata  conceaioBe  potrebbe  per  altro  soffrire  qualche  liete 
ossenraaione.  Si  danno  certi  schivinosi ,  cui  fn^fse  non  andrà  pienamente 
a  garbo  la  promessa  di  presentare  in  qoesto  Giomak  raccolti  anche  i 
fatd  aknd  nudamente  esposti  come  li  offri  t  osservazione.  Se  non 
che  il  nome  giustamente  encomiato  de' primi  quattro  Estensori,  e  l'opn 
animosa  degli  altri  due  (i)  ci  rassicurano,  che  questa  parte  fondamentale 
del  nuovo  Giornale  riuKirà  invece  feconda  di  udii  ammaestramenti. 
H  Essendo  facile  ( come  scrisse  Dante  Purg,  ^)  di  addormentarsi  sul- 
la  nuda  terra,  m  a  tutti  è  abbastanaa  noto,  die  l'apprendimento  di  ùtti 
isolati  e  nudi  d'ogni  solido  ragionamento  apre  spesso  la  via  all'empirismo 
ed  al  misticismo,  che  sono  la  disperaxione  della  ragione.  E  poi  quel  divi- 
aamento  espresso  nelle  seconda  sua  parte  di  volersi  giovare  de' lumi  som- 
ministrati dalla  fisica,  dalla  storia  naturale,  dalla  notomia  descritti' 
va  e  comparata^  dotta  fisiologi,  dagli  ^ferimenti  su^  animali^  dal- 
le  analisi  chimiche  delle  sostanze  organiche^  in  una  parola  da  tutte 
ìe  scienze  per  gii  esclusivi  progressi  della  pratica  della  Medicina,  appa- 
lesano a  pieno,  che  non  sarà  mantenuto  nel  rigore  del  termine  l'anBan- 
liato  tema. 

V  Antologia  Medica  penetrata  dell' importanaa  di  questo  Giornale, 
e  di  verace  estimaxione  pe'snoi  Compilatori  aederebbe  di  mancare  all'espres- 
sione del  proprio  titolo  ed  ai  proprii  sentimenti,  se  tralasciasse  di  offrirne 
lestamente  a  suoi  lettori  un  sunto  analitico  nell' esatteiu  e  nel  dettaglio 
valevole  per  pregiarne  il  merito.  Essa  perciò  si  onora  di  destinare  questo  luo- 
go delle  sue  pagine  a  sì  degno  Confratello,  e  regolarmente  ogni  mese  (ara 
conoscere  (colla  giunta,  occorrendo,  di  qualche  suo  pensamento)  ai  proprii 
lettori  il  contenuto  tanto  della  prima  quanto  deUa  seconda  parte  di  que- 
st'Opera bimestralmente  periodica,  ed  esteso  con  quel  medesimo  ordine, 
con  cui  sarà  stato  disposto  nell'originale.  Si  declina,  è  vero,  in  sifiEitta 
guisa  dal  pn^iostosi  divisamento  nel  coordinare  le  materie  somministrate 
dai  Giornali,  ma  nn  tale  saaifisio  è  dovuto  alla  riverenia,  che  professa  a 
questi  sioi  nuovi  Golleghi,  e  per  lo  stesso  scopo  benemeriti  Collaboratori  1 

(I)  n  ttf.  4olt.  Ifanks  ù  è  dntnto  mIP  kteiio  cono  icgU  ftaéU  «edid  àk  «no  feUcaMide 
«a  coMpiiti,  colle  sm  Dispàsitioim  dà  sàtgultm  iéiopéOt» ,  ^mss  mi  MeékiMi  ìmarrnm  im  fttm- 
His$imm  me  ctlAtnimm  PatatnMm  tTtdvmiiMU  riU  asse^utretar  puhlici  farìs  fecU  ff/tu/Mim  Nmmias, 
Psta^a  t834«  8.*  ColUbonloie  esÌMidio  degli  Jmuti  delk  Scknu  ed  Begm  Lamkaréù-Vemeta, 
ihrwii  (tecoado  il  Maufesto)  fcrcale  adi' irta»  Giornale  on  antnsiato.  Cori  aarda  nfidaBorie 
«NO  pwt  il  wwniMto  «  vw'tHoK,  fcr  od  li  arre  la  vit  alh  cdcMlà.  —a  èmU  4Ì  wm 
poter  iMWifiit  la  dÌMcrtasioae  imipnle  del  sif.  Laigi  ZerWHo,  per  mh  mmt  «Mora  addoitanto» 
faaalmfK  ahkia  Milento  il  m»  seooa^o  tumut  rìforoio  ia  Medidaa  li  ai  del  ctrreale  Marto. 
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ANNALI    OTTALMOLOGICI 

BSTESI 
DAL  DOTTORE  L.  PAOIiO  FABIO 

MEDICO-OCULISTA    Ilf   VEITEZIA 


Geniii  sulla  necessita    della  medicina  b  delle  scienze  filosofiche 
vello  studio  dell*  oculistica. 

m  Qwiifwié  hoihmtm  thtorìtm  m  prì$cm 
m  iisUnguit  rudUaU,  id-  omne  éekemtu 
m  Philosufhiae  cspcfimentaU.  » 

Baou  Uh.  I. 

Si  p«ò  dire  che  a  tutta  la  Hedldna  primi  sieno  stati  maestri  h  na- 
tura ed  il  caso  9  da  evi  originò  il  codice  salutare  chiamato  ofscnraxione  e 
speriensa;  ma  i  discepoli  di  queste  belle  maestre  a  poco  a  poco  degeneri 
corsero  ad  ipotesi  immaginose  e  fabbricarono  teoriche  e  sistemi ,  in  messo 
a  cni  r Ottalmolog^a  si  contenne  sempre  ne^ angusti  limiti  dell'empiri- 
smo; ansi  gl'empirici  poco  fidando  nella  Medicina  e  nulla  curandosi  del 
suo  progredire 9  fecero  dell'Oculistica  un'  arte  per  sé»  limitata  e ^ quasi  re- 
trograda,  che  pili  era  tenuta  in  conto  pd  «stero  e  pel  tenebroso  modo 
con  cui  esercitavasi,  che  per  merito  proprio. 

I  barbari  metodi  operatiti  e  i  dobrosi  rimedii  di  cni  usavano  gli 
empirici  y  la  dora  avarizia  e  le  ciniche  loro  brutture  gli  avevano  resi  per 
modo  spaventevoli  al  popolo  »  che  sappiamo  dalla  storia  molti  aver  amato 
meglio  viver  ciechi  per  sempre  che  fidarsi  alle  mani  di  costoro ,  nelle  quali, 
dice  Àsdepiade,  la  medicina  era  un  tirocinio  o  un  preparamento  alla  nuMv 
te.  Di  tal  modo  coprivano  essi  la  loro  ignoranza  »  e  di  tal  modo  discese 
fino  a  noi  la  credenza ,  specialmente  del  volgo,  che  nella  cura  delle  ma- 
lattie oculari  il  nulla  sia  il  meglio;  e  v'ha  ancora  in  parecchi  una  ritro- 
sia invincibile  e  dirò  anzi  un  timore  a  giovarsi  della  medicina  oculare.  La 
qual  cosa  s'era  forse  ragionevole  a'  tempi  andati  non  dovrebbe  esserlo  ai 
nostri,  in  cui  l' Ottalmologia  è  salita  a  un  alto  grado  di  perfezione.  Ma 
io  ne  stimo  esser  causa  l'impudenza  d'alcuni,  che  spogli  afÉitto  d'ogni  me- 
dica dottrina  si  danno  all'esercizio  dell' Ottalmologia,  e  coprono  di  ciurme- 
ria  e  d' imposture  la  loro  insufficienza ,  se  pur  molto  volte  non  debbasi  dir 
mala  fede ,  e  temo  che  non  sia  rarissimo  anco  oggidì  il  numero  degli  em- 
pirici d' Asdepiade. 

U  manco  delle  mediche  dÌKÌpline  e  della  sana  filosofia  soprattutto  ha 
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(atto  senpre  dell'  Otlalmologia  un'  arie  roua  ed  informe  anziché  una  scien- 
za,  e  al  grado  di  scienza  allora  solamente  toccò ,  quando  uomini  di  yasta 
dottrina  e  di  sommo  ingegno  posero  le  sae  basi  nello  studio  principale 
della  Medicina ,  e  quando  V  Ottalmologia  divenne  ragionante  e  filosofica.  Io 
non  crederei  meglio  definirla  che  chiamandola  un'applicazione  della  Medi- 
cina universale  alle  malattie  speciali  dell' occhio;  tanto  sono  persuaso  che 
non  possa  farsi  dell' Ottalmologia  una  scienza  per  sé. 

Le  malattie  del  fegato  e  della  milza,  del  polmone  e  del  cuore  e  di 
tanti  altri  visceri  del  corpo  sono  certamente  di  diritto  e  di  dominio  della 
Medicina  generale.  E  perchè  dunque  noi  saranno  quelle  dell'occhio?  ForM 
la  Patologia  e  la  Terapeutica  generale  non  è  pure  quella  di  questo  visce- 
re? £  falso  che  l'occhio  viva  una  vita  sua  propria  1  Si  deve  dire  ch'esso 
vive  della  vita  comune  e  della  propria. 

La  Fisiologia  di  lui  è  quella  dei  visceri  del  corpo  tutto ,  alla  quale 
s'aggiunga  la  Fisiologia  speciale  e  propria  d'un  organo  delicato  e  della 
natura  sublime  del  suo  ufficio.  Lo  stesso  è  a  dirsi  della  Patologia  e  della 
Terapeutica.  Forse  que'  stessi  medici  soccorsi,  che  sono  utili  alle  malattie 
delle  altre  parti,  non  sono  quelli  che  giovano  anco  nelle  malattie  oculari^  Do- 
manda forse  l'occhio  rimedii  straordinarìi  e  inusitati?  Ninno  è  che  lo  pen- 
si! Domanda  appena  d'alcune  modificazioni,  e  di  molta  prudenza  nell' ap- 
plicarli. 

L'occhio,  di  tutti  i  visceri  il  pia  magico  e  sensivo»  è  il  più  degli 
altri  soggetto  alle  impressioni  degli  estemi  agenti  della  natura,  ed  è  per  co* 
si  dire  a  nudo  incontro  a  loro ,  è  quell'  organo  in  cui  si  veggono  come  in 
uno  specchio  i  morbi  universali  dell' individo,  que' stessi  morbi  che  covano 
t  insidiano  non  veduti  nella  tessitura  degli  altri  visceri.  Perciò  tanto  pili  a 
me  sembra  che  l' Ottalmologia  non  possa  e  non  debba  scongiungersi  mai 
dalla  Medicina,  e  tanto  piii  a  me  pare  avere  si  debba  in  pregio  quello 
studio  d'una  parte  speciale  che  norma  e  guida  può  offrirci  nelle  dubbiez- 
ze della  Medicina  universale. 

£  certamente  l' Otulmolog^a  meno  s'attiene  per  natura  propria  alla 
Chirurgia  che  alla  Medicina,  poiché  diciamob  di  buona  fede,  pochi  av- 
yengono  casi  operativi  in  confronto  de'  moltissimi  che  sono  semplicemente 
medico-oculistici.  Io  non  voglio  dire  con  ciò  che  l' Ottalmologia  possa  mai 
scompagnarsi  dalla  Chirurgia,  ma  credo  che  se  la  Chirurgia  le  sarà  utile, 
la  Medicina  le  è  necessaria,  e  che  senza  quest'ultima  la  Scienza  ottalmo- 
logica  ricadrebbe  il  piii  presto  In  quell'empirismo,  da  cui  appunto  la  tras- 
sero la  Medicina  e  k  Filosofia;  alle  quali  necessariamente  si  legano  e  si 
affiratellano  le  scienze  filosofiche  e  naturali,  ma  soprattutto  la  Fisica,  la 
Chimica,  la  Botanica,  la  Mineralogia,  cose  tutte  che  non  accompagnano 
le  chirurgiche  discipline.  Ma  siccome  nella  Fisica  principalmente  le  teori- 
che della  luce  e  dei  mezzi ,  e  le  dottrine  elettro-galvaniche  ;  nella  Chimica 
la  natura  delle  sostanze,  la  varia  maniera  di  loro  esistenza,  e  l'affinità 
de' corpi  tra  loro;  nella  Botanica  il  nome,  le  proprietà  comuni  graduate  o 
specifiche  della  famiglia  de' vegetanti;  nella  Mineralogia  l' origine  e  l' esscn- 


Digitized  by 


Google 


287 

za,  la  semplice  e  composta,  l'innocente  o  pericolosi  natura  de' corpi  e  di 
quell'ampio  tesoro  che  la  mano  creatrice  ha  racchiuso  nel  seno  della  terra; 
siccome  questa  fatta  di  cognizioni  ninno  è  che  non  Teda  come  tornino  di 
principaje.  assoluta  necessitai  alla  Scienza  oculistica,  così  non  potendosi  desse 
apprendere  nelle  istituzioni  de' nostri  chirurgici  studii,  quali  sono  oggidì, 
ma  solamente  de'  medici ,  parmi  aver  chiaramente  anche  per  questa  yia  di- 
mostrato, che  l' Ottalmologia  non  potrà  dirsi  mai  scienza  se  non  allora  che 
essa  fondi  sue  basi  nel  vasto  campo  delk  Medicina  ;  parmi  aver  dimostrato 
che  la  Chirurgia  non  è  sufficiente  a  fornire  alla  Scienza  ottalmologica  il 
capitale  di  tutti  que'lumi  di  cui  abbisogna;  parmi  in  fine  aver  coochìuso 
con  evidenza ,  che  non  può  essere  assolutamente  buon  Ottalmologo  chi  non 
sia  buon  Medico. 


Storia  d'ujt  ottalmia  scobbvtica,  dei  Sic.  Dott.  Armino. 

Alcune  particolari  circostanze^  che  accompagnano  la  storia  di  questa 
ottalmfa  scorbutica,  ci  fanno  credere  che  dessa  meriti  d'esser  offerta  a' no- 
stri lettori.  Il  SIg.  Arming  nelle  sue  Reminiscenzen  aus  der  Praxis  der 
Chìrttrgischen  imd  Augenkrankhdten  (i),  ci  descrive  un  uomo  di  cir- 
ca 5o  anni,  giacente  nell'  ospitale  di  Bregenz  per  grave  mabttia  scorbutica, 
di  cui  segni  non  dubbi,  dice  l'Autore,  erano  la  faccia  gonfia  giallastra, 
le  lividure  plumbee  attorno  agi'  occhi ,  le  labbra  turchino-brunasire ,  la  de-  > 
bolezza  estrema  giunta  quasi  alP  immobilità ,  gonfi  pesanti  e  immobili  gli' 
arti,  e  sparsi  tutti  di  macchie  livido-plumbee,  le  glnglve  atro-«pugBose  gè-- 
menti  sangue,  la  bocca  tutt'atra,  e  l'alito  fetente.  V'avea  febbre,  diar- 
rea e  frequente  deliquio. 

A  questi  sintomi  ninno  sarà  che  non  vegga  un  individuo  evidente- 
mente scorbutico. 

La  sclerotica  e  la  congiuntiva  d' ambedue  gli  occhi  erano  di  color  vio- 
laceo, 0  rossastro  livido.  La  cornea  nebbiosa  e  priva  d'ogni  trasparenza, 
circondata  da  cerchi  rosso-lividi  della  congiuntiva,  e  della  sclerotica.  L'iride 
varicosa,  e  il  foro  pupillare  attraversato  da  vene  incrocicchiantisi,  dilatate 
e  varicose.  La  camera  anteriore  era  sparsa  di  sangue  atro.  Gli  occhi  privi 
d'ogni  facoltà  visiva,  intollerauti  la  luce.  Le  palpebre  gonfie,  e  l'occhio 
quasi  immobile. 

Fu  prescritta  la  dieta  antiscorbutica  regolata  a  seconda  delle  ctrco^ 
stanze;  e  furono  amministrati  rimedii  antiscorbutici  intemi,  come  l'alume  poi* 
verizzato,  le  infusioni  aromatiche  di  calamo,  di  serpentario,  d' amica,  di  cin- 
namomo ec 

Localmente  furono  applicate  due  sangniftughe ,  dalle  ferite  delle  quali 
%t  lasciò  gemere  il  sangue  per  qualche  tempo;  si  consigliarono  i  vapori  di 

(i)   Inserile  nel   MedJchiische  Jahrbfidier  dct  K.  K.  Oesteneichiideii   Staatn  c(c.   T.  llland. 
IV.  81.  1834,  pag.  595. 
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spirilo  di  cocldrii  e  ài  alcool  caiifofato,  e  &i  fece  che  l'anuiulato  si  co- 
prisse gli  occhi  colle  numi  hagnate   di    questi   fluidi  aronatico-spirilosì ,  e 
potda  d'un  guancialetto  ben  caldo. 

L'infermo 9  dice  T  Autore ,  cominciò  a  risanare  dalla  malattia  genera- 
la,  è  fu  allora  che  con  celerità  si  vide  yenir  meno  Tottalmia  scorbutica, 
fl  sangue  sparso  nella  camera  anteriore  venne  a  mano  a  mano  assorbito. 
Si  fece  sempre  più  pallido  il  cdor  turchino  livido  della  sderotica,  scemò 
afiatto  r intolleransa  alla  luce,  si  sgombrò  la  pupilla,  e  si  ridonò  all'oc- 
chio U  facoltà  visiva,  in  modo  però  che  sempre  molesta  ed  irritante  riu- 
sciva la  presenxa  degli  oggetti  soverchiamente  luminosi.         r 

A  noi  pare  che  la  storia,  abbenchè  troppo  succinta,  di  quest'ottalmùi, 
e  il  modo  con  cui  fu  condotta  a  guarigione,  possa  offirire  ai  Pratici  alcu- 
ne riflessioni  non  inutili  alla  Medicina  e  all'Ottalmobgu.  Ci  pare  primie- 
ramente, che  si  possa  ravvisare  nell'iride  e  nelle  varicosità  de' suoi  vasi  evi- 
dente la  condisione  patologica  del  sbtema  vascolare  nella  malattia  dello 
scorbuto;  che  questo  mori>o  siasi  presentato  all'osservatore,  dirò  quasi  in 
miniatura  od  in  emblema  nell'occhio,  p  presentato  a  nudo  e  in  tal  modo 
chiaro  e  visibile,  quale  non  può  forse  mostrarsi  nella  tessitura  degl'altri  vi- . 
sceri.  Ci  pare  che  la  storia  di  quest'  ottalm(a  possa  giovare  a  persuadere  di 
quanta  importanza  tomi  alla  Medicina  generide  lo  studio  dell'Ottalmologia, 
a  persuadere  che  se  la  Medicina  è  necessaria  all'Ottalmologo,  l'Ottalmolo-. 
gja  è  utilissima  al  Medico.  Ciò  si  appalesa  ancora  più  oumifesto  qualora  si 
consideri  che  non  l'Oculistica  propriamente  detta,  ma  veramente  la  Medici- 
na ha  unito  la  malattia  di  cui  si  ragiona,  che  non  le  podie  sangaisn- 
ghe,  né  i  vapori  aromatici  condussero  a  guarigione  il  morbo  dell' occhio, 
■u  benn  l'ulm  internamente  continuato  de' farmaci;  che  non  fu  già  un  Oca- 
lista  che  aU>ia  vinto  l'ottalmia  scorbutica,  ma  un  Medico  oculista  che  vin-- 
•e  collo  scMdmto  generale  la  malattia  paniale  dell'occhio. 


Della  citra  bbllb  macchie  della  Corhea,  del  sig.  Tatebeibr.  (Sul- 
letìn  TentpatL  Odobre  i833^. 

Comincia  il  sig.  Tavemier  dal  muover  lagni  sul  come  l'Ottalmdogia 
resd  ancora  assiepata  da' misteri  scolastici  e  pedanteschi,  e  come  in  essa  le 
malattie  siano  ancora  moltiplicate  sensa  prò  delle  cattedratiche  divisioni  e 
suddivisioni;  di  che  &n  prova,  die' egli,  le  molte  specie  di  cataiatte  e  di 
ottalmie  che  s'annoverano  pur  oggidì  da'  piii  celebrati  Ott^Jmologi. 

Abbenchè  non  possiamo  dire  assolatamente  falso  ciò  di  cui  il  Taver- 
nier  accagiona  la  Sciensa  ottalmologica ,  pure  non  ci  sembra  fiore  di  buo- 
na critica  l'aver  voluto  egli  mostrarci  la  verità  del  proposto  coli' esempia 
ddla  dirisione  molteplice  delle  cataratte  e  delle  ottalmie.  Forse  in  questi 
due  casi  non  trascorsero  poi  gli  Ottalmdogi  oltre  a  certi  confini,  ne  stabi- 
linmo  minute  varietà  di  questi  due  morbi  sensa  buona  ragione.  Basterà  che 
s'accenni  come  dall' ayere  i  Pratici  distinto  ?arie  specie  di  utaratte,  furono 
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poi  giidati  alla  maggiar  probabilitìi  de!  pronaatìci,  e  soprattutto  alla  scelta 
dti  netodi  opera^Ti. 

E  questo  s'è  veduto  e  si  è  saputo  dai  Pratici  dopo  che  T Anatomia 
paUrfogica  studiò  V  essenia  e  la  varia  natura  delle  malattie  del  cristallino  e 
minutamente  ne  descrisse  le  specie.  E  quello  che  si  volle  accennare  della 
cataratta  potrebbe  dirsi  anche  dell' ottalmia. 

Di  tutte  le  macchie  della  cornea  il  Sig.  Tavernier  forma  due  classi. 
Colloca  nella  prima  tutte  quelle ,  die'  egli ,  che  vogliono  esser  trattate  con 
un  metodo  curativo  afiatto  eguale,  perchè  non  variano  fra  loro  che  nel 
grado.  Ndla  seconda  pone  quella  sola  macchia,  che  i  Pratici  dicono  leuco' 
ma  9  e  che  unica  veramente  differisce  dalle  altre. 

Così  la  nehuia  0  nephdìum^  nuvoletta ,  VaechUs  0  oegis^  nu- 
be» VaUugo^  macchia  bianca,  albugine,  che  formano  la  prima  classe, 
non  sono  che  le  gndaiioni  d' uno  stesso  male ,  non  sono  cioè  che  lo  span- 
dimento  d'uno  stesso  fluido  sieroso  biancastro-latteo ,  che  avviene  o  nella 
congiuntiva  come  in  caso  di  nmH}leUa^  o  fra  la  congiuntiva  e  la  cornea, 
od  anco  fra  le  pia  superficiali  laminelle  della  cornea  stessa  come  nel  caso 
dì  tmbe^  o  neUe  lamine  piii  inteme  e  profonde  della  cornea,  come  nd 
caso  à'aibugine. 

E  in  ciò  crediamo,  che  il  sig.  Tavernier  stia  adatto  nel  vero,  qnan- 
tnque  nulla  abbia  aggiunto  a  quanto  già  sapevasi  da  tutt'i  Pratici. 

U  lencoma  poi,  dice  l'Autore,  è  la  cicatrice  della  cornea,  la  quale, 
CMM  Corse  primi  notarono  Schmidt  e  Beer,  ci  mostra  sempre  le  traccio  di 
alcnna  perdita  di  sostansa,  perchè  dessa  è  quella  cicatrice,  che  formasi  àih 
pò  k  ferite,  le  piaghe,  le  ulceri  ec 

£  qui  solamente  aggiungiamo,  che  l'ultima  delle  malattie  della  pri* 
ma  classe,  l'albugine,  spesse  fiate  ha  per  tal  modo  disorganizzato  le  b- 
minelle  sottili  della  cornea,  tanto  esse  sonosi  inzuppate  del  fluido  sieroso 
biancastro,  e  l'alterazione  del  loro  tessuto  è  sì  notevole  da  non  potersi 
mai  credere,  che  se  n'ottenga  alcun  grado  di  miglioramento  dai  farmaci.  E 
questa  patologica  condizione  s' osserva  costituire  principalmente  il  centro 
ddla  macchia  albuginosa ,  che  nella  si^  periferùi  non  è  le  molte  volte  che 
la  nubecola  e  la  nube,  la  nebtda  cioè  0  VaechUs^  le  quali  a  mano  a 
mano  scompajono  dietro  opportuno  modo  di  cura. 

Qi^indi  crediamo,  eh' anco  l'albugine  quantunque  in  essa  non  v'ab» 
bian  le  traccio  di  cicatrice  o  di  perdita  di  sostanza,  ma  talora  si  vegga 
anzi  il  contrario,  vale  a  dire,  un  rigonfiamento  tra  le  laminelle  della  cor- 
nea, si  debba  sovente  por  nella  classe  del  leucoma,  dappoiché  in  tali  casi 
il  pronostico  dell'albugine  è  quelk  stesso  che  del  leucoma;  è  l'albugine 
come  il  leucoma  affatto  incurabile  ;  lo  che  pure  non  potè  sfuggire  all'  An- 
tiffe,  che  schiettamente  confessa  parlando  dell'  albugine  :  «  esservi  una  drco- 
M  stanza,  in  cui  ogni  mezzo  è  inefficace,  quando  cioè  la  macchia  si  trovi 
M  nello  strato  della  cornea  il  pia  profondo,  m  e  dovea  anco  aggiungere^ 
qualora  siano  tocche  ed  alterate  nella  loro  organica  tessitura  le  laminelk 
della  cornea. 
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Perciò  a .  noi  fcmbra,  che  tre  classi  dì  nucchie  atllnenke  alla  pratica 
potrebbero  distingaersi  nella  cornea: 

Le  carabilì  —  la  nuvoletta  e  la  nnbc. 

Le  difficilmente  curabili  —  V  albugine. 

Le  incurabili  —  il  Leucoma. 

La  nuvoletta  è  quella  sfumatura  leggera  diffusa  o  superficiale  ckc 
%*  assomiglia  ad  un  appannamento  nebbioso  della  cornea,  attraverso  al  qua- 
le si  vede  V  iride  sottoposta. 

La  nube  è  quella  macchia  biancastra  pia  intensa  ma  diffusa  e  sfu- 
mata, che  lascia  pur  essa  travedere  T iride  al  di  sotto  della  cornea,  ma 
difficilmente. 

L'albugine  o  perla  è  la  macchia  irregolare,  affatto  bianca,  e  del 
color  dello  smalto  o  della  perla,  attraverso  alla  quale  non  è  possìbile  veder 
riride  sottoposta.  Il  centro  di  questa  macchia  diviene  col  tempo  oscar»  gn- 
giastro.  La  sfumatura  che  la  contorna  è  pochissima,  e  questa  scompare  il 
più  presto,  cessata  T InBammazione. 

Il  ieucoma  presenta  gli  stessi  caratteri  che  l'albugine,  ma  nd  lena»- 
ma  s'aggiunge  b  perdita  di  sostanza,  per  cui  si  vede  in  esso  un  infossa- 
mento, e  guardandone  con  diligenza  l  contorni  ci  appajono  alquanto  ri- 
levati. Dessi  per  lo  più  sono  irregolari ,  e  frastagliati. 

Ciò  eh'  è  mestieri  avvertire ,  e  che  1'  Autore  vuol  presente  albi 
mente  de' Pratici  si  è,  che  diligentemente  s'osservi  quando  le  macchie  del- 
la cornea  aleno  figlie  d'attuale  accesa  infiammazione,  o  se  desse  non  sien» 
che  reliquie  o  conseguenze  della  medesima.  Nel  primo  caso  al  venir  meno 
dello  stato  Infiammatorio  decrescerà  certo,  o  svanirà  a£btto  l'opacità  delia 
cornea;  Io  che  devesi  intendere  se  dessa  opacità  era  dì  quelle  che  si  posero 
nella  prima  classe^  s' era  cioè  o  nubecola  o  nubcy  e  talvolta  anco  se  al" 
bugine.  In  tale  circostanza  tutti  gli  sforzi  dell'Oculista  si  volgeranno  a  spe-  ' 
^nere  l' infiammazione,  polche  tolta  la  causa  se  ne  torranno ,  o  se  ne  smì- 
•nulranno  almeno  gl'effetti. 

Ma  nel  secondo  caso,  qualora  cioè  le  macchie  non  sieno  che  relìquie, 
o  a  meglio  dir  conseguenze  di  premuta  Infiammazione,  è  d'uopo,  diee 
l'Autore,  che  si  trattino  con  una  fatta  di  rimedil,  cui  egli  distingue  in 
due  dassl.  Jfstringenti-risoluiivi  chiama  i  £urmacl  della  prima  classe,  e 
«ono  quelli  che  s' usano  In  plmo  luogo.  Eccitanti  quelli  della  seconda,  e 
«'ttsano  dappoi 

(Satià  continuato.) 
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Tjuitì  PRATiQmt  efc.  —  TrauaU)  pratico  deUe  mabmie  de^  occhU 
di  W.  Lawrence,  Medico  in  capo  deW Infermeria  ottalmica  di  Lon- 
dra. Tradaiìone  dall' inglese  di  G.  Billard;  Bruxelles  i833»  8.°  (i); 

Gap.  I.  DeW  infiammazione  di  tutto  il  globo  deU'  occhio^  o  dell*  otr^ 
ialmùi  idiopatica, 

Gon  questo  Gapitolo  conincia  l' Autore  la  nosografia  speciale  de'  mor- 
bi oculari.  Piace  a  lui  pure  col  celebre  Beer  chiamar  ottaùnia  idiopatica 
quella,  che  coglie  tutto  il  globo  dell' occhio,  la  quale  a  noi  Italiani  sareb- 
be chiaramente  definita  col  nome  d' ottalmia  totale.  Dessa  è  più  frequente 
negl'individui  robusti  e  pletorici.  Il  dolore  è  atroce,  vivissimo  il  rossore,, 
acuto  e  talvolta  acutissimo  il  corso  del  morbo,  che  il  pia  spesso  concita 
la  reasione  generale.  Tutte  le  membrane  dell'  occhio  sono  zeppe  di  sangue, 
ma  soprammodo  la  congiuntiva,  la  quale  pel  sovvercbiare  dell'infiammazio- 
ne si  gonfia  e  si  rialza  in  cerchio  attorno  alla  cornea.  L' Autore  non  vuol 
però,  che  si  faccia  una  distinta  ed  apposita  malattia  di  questo  rigonfiamen- 
to 0  tumore  infiammatorio  della  congiuntiva,  cui  dissero  i  Pratici  cbemosi^ 
ma  a  tutta  buona  ragione  tuoI,  che  lo  si  tenga  solamente  come  il  sintoma^ 
del  maggior  grado  dell' ottalmia  idiopatica. 

Quindi  non  sembra  all'  Autore  da  abbracciarsi  il  partito  di  recidere 
circolarmente  il  tumore  della  congiuntiva  infiammata,  come  vorrebbe  la 
Scarpa.  Noi  però  siamo  d'avviso  esserci  alcuni  casi ,  in  cui  il  rigonfiamento* 
della  congiuntiva  è  sì  enorme,  che  rende  necessario  il  metodo  consigliatoci 
dal  nostro  immortale  Maestro  italiano. 

La  minuta  sintomologia,  la  descrizione  del  progresso  e  del  termine,  a 
fausto  0  fatale  del  morbo  è  tutta  quanta  tratta  dallo  Scarpa  e  dal  Beer. 
L'Autore  ci  consiglia  l'energia  del  metodo  antiflogistico.  Quando  la  che- 
mosi  è  già  formata,  opacata  s'è  la  cornea,  il  colore  dell'iride  s'è  can- 
giato, e  la  pupilla  s'è  fatta  ristretta,  il  pronostico  è  infausto^  e  niuna> 
speranza  può  esservi  di  conservare  al  malato  la  vista. 

Gap.  il  Delt  infiammazione  delle  membrane  esteme  deW  occhio, 
e  delle  cause  di  questa  infiammazione. 

L'infiammazione,  che  s'apprende  all'esterne  membrane  dell'occhio  fu. 
detta  ottalmia  idiopatica  estema  da  Beer.  Se  dessa  è  leggera  si  vuol 
chiamare  taraxisj  ottalmia  angiilaris  se  ha  sede  solamente  in  uno  de- 
gl' angoli  dell'occhio;  chemosis  allora  eh' è  intensa. 

Gomincia  l'Autore  dall'infiammazione  semplice  della  congiuntiva,  la 
quale,  egli  dice,  è  sempre  di  grado  mite,  e  di  cui  ragionerà  poi,  discor- 
rendo dell'  ottalmia  catarrale. 

Gonsidera  l' infiammazione  della  sclerotica  e  della  cornea ,  e  ci  avver- 
te^ la  risoluzione  avvenire  assai  lentamente  per  la  poca  elasticità  de' loro 
vasi^  G  avvisa  del  pericolo  facile,   che  l'infiammazione  passi  dalla  cornea, 

(l)  La  Induione  italiaiia  dell'opera  del  Sig.  W. Lawrence  fu  falU  a  Milano  dal  Sig.  Dult 
6*li.  Dana  è  aEfatto  liUerale,  né  contiene  la  minÌMa  aggionla  alla  traduzione  banccse. 


Digitized  by 


Google 


^9^ 
all'  iride  e  alle  parti  più  ioterne ,  t  ci  chiama  a  ledere  cone  non  i  ani 
infiammata  la  corneale  T iride  senu  die  sia  rosseggiante  anco  la  sdeiotica. 

Accenna  i  sintomi  tutti  comuni  all'infiammazione  ocnlare  esterna»  e 
ci  ài  come  carattere  dell'  infiammaxione  della  congiuntiva  il  rossore,  cke  o^ 
mincia  alla  sola  circonferenza  dell'occhio»  ed  è  un  rossor  scarlatino.  Al 
contrario  nell'  infiammaxione  della  sclerotica  i  vasi  hanno  nn  colore  pia  in- 
tenso e  come  livido ,  e  il  rossore  è  pili  universalmente  ed  uniformemente 
diffuso  sulla  sclerotica 9  come  se  fosse  stata  sparsa  d'una  sostanza  colorante. 
.L' Autore  crede,  che  quando  v'abbia  l' infiammaxione  della  sclerotica  e  della 
congiuntiva  si  possa  distinguere  l'uno  e  l'altro  colore  proprio  a  ciascuna 
delle  due  membrane,  lo  scarlatìno  cioè,  e  il  rosso  livido,  ciò  che  a  noi 
sembra  difficilissimo. 

Pare,  che  l'Autore  voglia  accennare  all'infiammazione  della  cornea, 
quando  parla  ad  cerchio  rossastro,  che  si  forma  attorno  a  questa  membrana. 

Dopo  averci  descritto  l'andamento  ordinario  dell' ottalm/a  esterna  ci 
descrive  breremente  gli  effetti  od  esiti  della  medesima,  quali  sono  le  ulceri, 
gl'infiltramenti  purulenti  nelle  lamine  della  cornea,  l'ipopio,  la  prodde»- 
xa  dell'iride,  la  sinechia  ec. 

Dopo  aver  detto  delle  varie  cause,  che  possono  dar  origine  all' Miai- 
mia  idiopatica  intema  ed  esterna,  e  dei  varii  farmaci  di  cui  s'usa,  pare  pro- 
priamente, soggiunge ,  che  siensi  applicati  rimedii  i  piU  irritanti  ad  un 
viscere  il  più  irritabile.  Tali  sono  le  polveri  di  vetro  e  di  succherò,  il 
Tino  e  la  tintura  d'oppio,  l' elettricitii  e  il  galvanismo,  e  questi  sono  i 
topici  più  miti.  Io  posso  citarne  ben  altri,  continua  l'Autore,  come  il  pre- 
cipitato rosso  e  bianco,  il  nitrato  d'argento,  l' idroclorato  di  mercurio  (sn- 
blimato  corrosivo),  l'ossido  di  zinco,  il  gaz  ammoniaco,  l'alume,  il  solbto 
di  zinco,  e  perfino  alcuni  escarotici  dei  più  attivi,  doè  l'acido  nitrico  e 
idrodorico  concentrati,  l' idroclorato  d'antimonio  (butirro  d' antioMnio)  ec 
i  ijfuali  rimecUi  tutti ^  dice  l'Autore,  aggraveranno  la  nuUattia  o  nen- 
deranno  almeno  il  corso  più  lungo  di  quel  morbo j  nel  quale  furono 
impiegati  si  male  a  proposilo. 

A  noi  gode  l'animo  sinceramente  di  vedere,  che  taluno  v'abbia,  cni 
sembrino  degni  di  proscrizione  certi  farmaci  potenti  troppo  o  corrosivi, 
che  in  passato  soprammodo  applicavansi  all'occhio,  di  cui  ne  son  pieni  i 
ibrmolari  de'  libri  ottalmologi ,  fregiati  per  sopra  più  del  nome  di  chi  primo 
gli  ha  posti  in  campo  nella  cura  de' morbi  oculari.  Non  possiamo  dire  ab- 
bastanza come  ci  sembri  oggidì  riprovevole  l'uso  d'alcuni  rimedii,  oggidì 
che  la  Farmacologia  tanti  ce  ne  presenta  d' utili  e  miti ,  e  per  nulla  cor- 
rosivi e  pericolosi.  Noi  crediamo,  che  la  Farmacopea  ottalmica  abbisogni  d'es- 
ser purgata  da  quella  tanta  loppa,  che  ne  contamina  ancora  la  semplidtà, 
nnica  e  vehi  norma  della  natura.  Noi  ripetiamo  il  consiglio  uvissimo  del- 
l' Autore  che  non  s*  applichino  mai  rimedii  irritanti  ad  un  viscere  U 
più  irritabile. 
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Gap.  ni.  Della  cura  dèW infiammazióne  oculare. 

Ci  Tuol  bene  avredatl  il  Lawrence  primieramente  nell'  osservare ,  se 
incora  V  abbia  presente  la  caasa,  cbe  destò  la  malattìa,  e  singolarmente  se 
questa  causa  fosse  meccanica.  Così  prende  a  parlare  dei  corpi  stranieri  in- 
trodottisi a  caso  neirocchioy  cui  è  mestieri  estrarre  il  piii  presto  e  con  tutta 
la  delicatesxa  possibile. 

SonoTi)  dice  T  Autore ,  alcune  infiammazioni  leggere,  cbe  nascono  e 
SI  compiono , fasciando  l'organo  dappoi  nella  sua  primiera  integrità,  e  que- 
ste non  abbisognano  propriamente  dell'opera  dell'Arte  nostra,  cui  d'altron- 
de richieggono  quelle,  che  sospendono  le  funzioni  del  viscere  0  ne  minac- 
ciano l'esistenza.  Ma  è  d'uopo,  cbe  stia  sempre  innanzi  alla  mente  de' Pra- 
tici ottaifflologi,  che  l'occhio  non  è  fra  que' visceri  di  cui  la  fisiologica 
azione  sia  necessaria  alla  vita.  Perciò  non  si  devono  spingere  i  mezzi  atti 
a  cenbattere  Fottalmia  fino  al  punto  di  condur  l'ammalato  allo  stremo 
dell'  esistenza. 

L'Autore  si  mostra  persuaso  delle  sottrazioni  sanguigne  locali  ugual- 
mente che  delle  generali,  né  crede  sovrerchio,  in  caso  di  grave  oltalmia^ 
il  salavo  fino  al  deliquio,  il  che  sembra  a  noi  mezzo  eccedente:  ne  pos- 
tiamo lodare  l'applicazione  delle  mignatte  sulla  faccia  estema  delle  palpe^ 
bre,  come  ci  consiglia  l'Autore,  molto  meno  poi  sulla  faccia  intema  della 
palpebra  stessa  rovesciata  come  l'Autore  medesimo  riprova.  E  crede  più. 
«tiÙ  che  il  ulasso  all'arteria  temporale  e  alla  vena  jugulare  le  ventose  scari- 
ficate ,  applicate  alla  nuca  od  alle  tempie,  le  quali  noi  uremmo  ritrosi  ad 
adottare  specialmente  alle  tempie. 

Aimprovera  ai  Medici  del  Continente  come  possano  credere  utile  nella 
ottalmia  l'applicazione  delle  mignatte  all'ano  0  alle  pudende,  ciò,  dic'egli, 
cbe  ripugna  al  buon  senso.  11  traduttore  Dott  fiillard  in  una  nota  ha 
bastevolmente  mostrato  non  esser  poi  affato  vera  l'opinione  dell'Autore,  né 
meritare  questa  rampogna  i  Medici  del  Continente. 

E  inutile  il  dire,  che  le  scarificazioni  alla  congiuntiva  infiammata  sa*» 
rebbero  sempre  dannose. 

La  dieta  parca  e  vegetale,  i  mezzi  purgativi  od  eccoprotici,  i  leg- 
geri nauseanti  0  sudoriferi  saranno  da  amministrarsi  nella  cura  dell' ottal- 
Bla.  Anche  i  vomitivi  non  sembrano  inopportuni  all'  Autore  dopo  le  eva- 
cuazioni sanguigne^  alle  quali  è  mestieri  che  s'abbia  ricorso,  senza  troppo 
timore  di  far  debole  l'ammalato. 

All'Autore  sembrano  ugualmente  buoni  ed  utili  i  bagni  freddi  0  te- 
pidi a  seconda  dei  casi.  Ci  racconta  che  un  ammalato,  dopo  aver  usato  dei 
bagni  freddi  per  molto  tempo,  consultò  il  celebre  Hunter,  da  cui  ebbe  in 
risposta:  ora  ch'avete  provato  i  bagni  freddi^  provate  i  caldi. 

Fra  i  collirii  annovera  i  satumini ,  1'  acqua  di  rose ,  l' acqua  coH'ace- 
to,  e  l'acqua  fredda  singolarmente,  alla  quale  opina  che  poco  aggiunga 
d' efficacia  l'acetato  di  piombo. 

Non  si  mostra  nella  stessa  credenza  ch'era  lo  Scarpa,  aver  cioè  l'ot- 
talmia  due  periodi,  l'uno  acuto,   cronico  l'altro.    Non  avvisa  di  proporre 
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l'uso  assoluto  degl'astringenti  e  degli  stimolanti  nel  periodo  cronico,  poi- 
che,  egli  dice,  non  è  il  tempo  che  rende  cronica  agl'occhi  del  Medico  la 
malattia.  Piuttosto  ci  \uole  avveduti  di  fare  ogni  opera  perchè  sia  in  ogni 
tempo  ammorzata  e  spenta  qualunque  recidiva  infiammatoria,  al  qual  fine 
consiglia  l' uso  dei  purgativi ,  dei  lassativi ,  delle  sottrazioni  sanguigne ,  e 
dei  derivativi  suppuranti ,  e  soprattutto  di  lasciar  dappoi  l' occhio  per  qual- 
che tempo  alle  provvide  cure  della  natura.  Egli  è  solamente  in  quelle  as- 
sai lunghe  e  non  curate,  o  mal  curate  ottalmie,  nelle  quali  tenterebbe 
1'  Autore  gì'  astringenti  e  le  tinture  oppiate  lodale  dal  Ware ,  e  dal  Wa- 
then.  Ma  un*  infiammazione  trattata  nel  suo  principio  con  un  metodo 
ragionevolmente  energico y  è  raroy  die' egli,  eli  essa  non  ceda.  Che  se 
passi  veramente  allo  stato  cronico^  i  colliriiy  e  le  tinture  d'oppio, 
tanto  lodate,  non  bastano  a  guarirla.  Della  qual  verità  noi  siamo  così 
persuasi,  e  da  tanti  esempi  convinti,  che  noi  potremo  essere  d'avvantaggio. 

Gl'Alemanni,  continua  l'Autore,  lodano  a  cielo  molte  piante  secche,  le 
quali  poste  in  sacchetti  di  velo  soprappongono  all'occhio.  Ma  può  egli 
concepirsi  come  v'abbiano  Medici,  prosegue  a  dire  il  Lawrence,  d^aU 
trotide  per  molta  dottrina  pregevoli^  che  pongano  fede  in  farmaci  €Ìi 
questa  fatta? 

Riprova  la  pratica  volgare  di  coprir  l'occhio  infiammato  con  empiastrt 
o  cataplasmi,  e  dà  fine  a  questo  Capitolo  coll'ammonirci,  che  negl'indivì- 
dui robusti  0  pletorici,  se  l'infiammazione  si  combatte  con  dieta  e  cura 
antiflogistica  opportuna,  non  trascorre  al  periodo  cronico  perchè  la  tempra 
dell'ammalato  vi  si  oppone.  Ma  negl'individui  rilassati  e  deboli  sarà  me* 
stieri  r  usare  assai  parcamente  de'  soccorsi  antiflogistici  debilitanti.  Non  per- 
tanto non  isfugga  mai  alla  mente,  che  avvengono  violentissime  infiamma* 
zioni  locali  anco  negl'individui  deboli.  Aggiunge,  che  se  l'infiammazione 
abbia  colto  anche  le  tonache  in  teme  dell'  occhio  sarà  necessario  accoppiare 
ai  soccorsi  antiflogistici  l'uso  del  mercurio,  e  dare  uscita  alla  supparasìo- 
ne,  se  avvenga,  facendo  una  piccola  apertura  nella  cornea,  apertura  che 
tornerà  inutile  se  la  sostanza  puriforme  non  abbia  la  fluidità  del  pus,  eia 
che  è  d' uopo  investigare  con  tutta  la  diligenza  prima  di  eseguir  la  pun- 
tura. 

Gap.  IV.  DeW  infiammazione  orbitale,  ossia  delle  parti  molli  cin- 
condanti  l'occhio. 

Le  parti  molli  contenute  nell'orbita  e  che  attorniano  l'occhio  talora 
s'infiammano,  ed  è  rarissimo  che  l'infiammazione  s' appigli  anche  al  bulbo 
dell'occhio.  Quest'infiammazione  è  proclive  a  suppurare,  e  siccome  avviene 
in  una  cavo,  in  cui  soho  vasi,  nervi  e  membrane  ragguardevoli,  così  vio- 
lenti il  più  spesso  ne  sono  i  sintomi,  e  soprammodo  acuto  il  dolore.  U 
globo  dell'occhio  è  spinto  fuori  dalla  sua  cavità,  ciò  che  propriamente  de- 
yesi  dire  esoftalmo.  Il  senso  di  gravezza,  di  tensione  o  di  compressione, 
la  febbre,  il  delirio  crescono  fino  a  che  è  formata  la  suppurazione.  Allora 
si  vede  il  pus  farsi  strada  o  al  margine  dell'orbita,  o  nella  ripiegalara 
della  congiuntiva,  nel  qual  caso  si  dà  uscita  ^1  pus  coli' apertura  arUfici a- 
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ìty  CIÒ  che  r  Autore  consiglia  anche  allora  che,  se  non  v'ha  fluttuazione, 
però  i  sintomi  preceduti  ci  &nno  supporre  essere  avvenuta  la  suppurazìo- 
BC.  Non  è  dire,  che  i  sintomi  s'aggravano  assai,  quando  anche  il -bulbo  del- 
l'occhio  prenda  parte  all'infiammazione. 

Gap.  V.  Delle  q^se  delle  pard  aderenti  al  globo  dell' occìdo. 

Parla  In  primo  luogo  l' Autore  dell'  ecchimosi  delle  palpebere  ,  e  di 
ffoelle  che  formansi  alle  sopracciglia ,  e  alla  superficie  anteriore  dell'  occhio, 
e  dice  che  in  Inghilterra  quelle  che  avvengono  ai  pugi latori  si  curano  sca- 
rificandole tosto,  onde  il  combattente  continui  alcun  poco  a  vedere,  né  sia 
fonato  perciò  a  ristarsi  dal  pugilato.  Gli  operatori  in  tal  circostanza  sono 
empirici,  dice  l'Autore,  che  praticano  tale  operazione  chirurgica  abbenchè 
non  abhian  diploma.  Noi,  la  Dio  mercè,  non  abbisogniamo  degl'empirici 
del  pugilato,  che  troppo  ci  riflbgge  l'animo  da  quelle  barbare  costumanze. 

L'ecchimosi  delle  palpebre  e  delle  sopracciglia  vogliono  curarsi ,  se- 
condo l'Astore,  con  bagni  freddi  leggermente  astringenti  ed  aromatici.  Le 
ecchimosi  alla  congiuntiva  o  per  causa  traumatica,  o  spontanee  svaniscono 
in  quindici  giorni  e  non  abbisognano  di  cnra. 

Le  ferite  si  dovranno  primieramente  riunire  ne' loro  labbri  per  quan- 
to è  possibile,  e  siccome  l'uso  dei  cerotti  glutinosi  non  sembra  bastevole 
all'Autore,  così  egli  ci  consiglia  la  cucitura,  ed  è  sorprendente  il  modo  e 
la  sollecitudine,  die' egli,  con  cui  guariscono  per  tal  mez;zo  queste  ferite. 

Richiama  l'Autore  l'aforismo  d'Ippocrate,  che  cioè  le  ferite  al  soprac-* 
ciglio  possano  cagionare  l' amaurosi,  e  ricorda  i  casi ,  in  cui  Beer  dice  aver 
guarite  l'ambliopic  aìnaurotiche  per  ferita  del  nervo  sopraorbi  tale  col  taglio 

del  nervo  stesso.  .        .      .       - 

Accenna  aver  veduto  ferite  negli  organi  lagrimali ,  e  talvolta  per  es- 
se chiuso  o  il  canale  lagrimale,  o  i  punti  lagrimali  senza  che  v'avesse 
stillicidio  di  lagrime.  Gi  avvisa,  che  le  ferite  dell'orlo  orbitale  sono  sempre 
pia  pericolose  a  misura  della  loro  profondità  che  della  loro  estensione,  e 
che  il  globo  dell'occhio  per  la  sua  forma  rotonda  può  facilmente  sfuggire 
air  azione  de' corpi  feritori.  Vuol  che  le  ferite  penetranti  nell'orbita  si 
trattino  tutte  come  pericolose  fino  a  tanto  che  non  sia  trascorso  il  tempo 
del  pericolo. 

Se  da  un  corpo  straniero  fosse  sUto  spinto  fuori  del  naturai  suo  po- 
sto il  globo  dell'occhio,  ciò  che  l'Autore  chiama  esoUalmiay  ed  esodai' 
mo  direbbesi  da  altri,  estratto  il  corpo  straniero,  se  ifa&t  ancora  infisso 
nell'orbita,  si  riconduce  blandemente  l'occhio  a  suo  luogo,  dove  lo  si  può 
mantenere,  se  v'abbia  d'uopo,  soprapponendovi  alcune  compresse  bagnate. 
La  cura  sarà  antiflogistica ,  e  non  è  raro  che  l' occhio  riacquisti  la  primie- 
ra visione  dopo  qualche  tempo  di  cura  opportuna,  di  che  adduce  esempii 
U  Beer ,  e  1'  Autore.  . 

Gap.  VL  Delle  offese  del  ^ho  delt  occhio, 

Ghi  pensa  alla  struttura  di  questo  viscere  vedrà  quanto  sleno  perico- 
lose le  ferite  dell'occhio.  Gò  lo  veggiamo  a  prova  nelle  operazioni  oUal- 
niche.  Ma  le  piccole  ferite,  che  si  i^nno  senz'  urto,  le  stesse  larghe  inci* 
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stoni  y  ma  fatte  con  aTvedntena,  non  apportano  conscgnenxe  funeste ,  e  ne 
sieno  d'esempio  la  potitura  per  T abbassamento ,  il  taglio  della  cornea  per 
r estrazione  della  cataratta.  Pericolose  tornano  assai  qvelle  ferite,  ebe  ab- 
bencbè  piccole  furono  (atte  con  urto  e  violenza.  Ho  Teduto,  dice  rAntore^ 
un'  amaorosi  per  la  graffiatura  d'  un  piccolo  spino  cbe  avea  tocca  ma  non 
penetrata  la  Klerotica. 

Lo  stato  dell'  individuo,  il  suo  modo  di  vifercy  la  sua  dieta  ec  sono 
le  cause,  che  tante  Tolte  rendono  le  ferite  o  grari  o  leggere,  le  quali  se  pe- 
netrino nella  ca?ità  del  bulbo  si  devono  sempre  tenere  per  gravi,  per  quan- 
to ci  sembrino  piccole;  ne  dobbiamo  esser  tardi  nel  metodo  anliflo^lico 
energico. 

Quanto  all' estrarre  i  corpi  stranieri,  se  dessi  fossero  di  natura  inno? 
cente  e  malagevole  ne  riuscisse  l' estrazione,  l' Autore  crede  minor  male  la-, 
sciarli  in  preda  alla  naturale  dissoluzione  negli  umori  dell'occhio. 

I  corpi  stranieri,  che  s' impuntano  nella  cornea,  destano  talora  un*  ir- 
ritazione passaggera,  talora  una  grave  infiammazione,  e  fino  la  stessa  sup- 
purazione ed  ulcerazione  della  cornea  a  seconda  delle  particolari  disposizio- 
ni dell'individuo.  Le  ferite  della  sclerotica  non  sono  per  sé  stesse  perico- 
lose, ma  tali  possono  farsi  per  la  violenza  dell' urto,  e  per  l'offesa  quasi 
costante  delle  membrane  pia  inteme  dell'occhio.  Un  colpo  violento  può 
lacerare  tal  fiata  la  sclerotica  senza  offendere  La  congiuntiva,  ma  la  com- 
mozione della  retina,  che  n'avviene,  e  l'interno  spuidimento  del  sangue 
cagionano  sovente  1'  amaurosi. 

L'offese  dell'iride  per  sé  medesime  non  sono  grari,  poiché  non  lasciano 
gemer  sangue,  ma  lo  sono  per  U  violenza  della  ferita  penetrante,  e  perchè 
l'iride  al  sortire  della  ferita  è  strozzata  fra  k  sue  labbra  e  sfregata  dalle 
palpebre.  Se  la  violenza  dell'  urto  stacchi  l' iride  dal  legamento  ciliare  e  si 
formi  nna  pupilla  artificiale,  si  chiude  in  lai  circostanza  la  naturale. 

Nel  caso  che  la  ferita  della  coroide  o  dei  processi  ciliari  abbia  eflmso 
alcuna  quantità  di  ungne  nell'  occhio,  l' Autore  non  crede,  che  se  ne  deb- 
ba procurar  l'uKita  col  punger  la  cornea ,  poiché ,  die'  egli ,  l' assorbimento 
é  prontissimo.  Alcuni  pensano,  che  questo  sangue  possa  mantenersi  luido 
procurando  cbe  muti  di  luogo  per  entro  alle  camere  dell'occhio,  col  frir  vol- 
gere da  questa  o  da  quella  parte  il  capo  dell'ammalato;  ciò  che  l'Autore 
non  può  assicurare  che  avvenga,  e  che  noi  crediamo  quasi  impossibile. 

Le  ferite  della  coroide  e  dei  nenri  ciliari  spesse  volte  rendono  para- 
litica quelb  parte  dell'iride,  cbe  loro  corrisponde,  e  perdo  il  cerchio  pn- 
pilbre  presenta  una  dilatazione  parziale. 

Le  ferite  della  cristalloide  e  della  cristallina  cagionano  sempre  la  ca* 
taratta,  che  in  tal  circostanza  dicesi  traumatica. 

Se  il  cristallino  si  opachi  pqp  urto  o  ferita,  assicura  l'Autore,  che  fa- 
cilmente viene  assorbito,  e  in  tal  circostanza  l'offesa  é  cauu  e  rimedio 
della  cataratta ,  e  dò  dev'  essere,  a  parer  nostro,  in  tutti  que'  casi  che  per 
urto  o  ferita  la  cristalloide  e  il  cristallino  sono  privati  de' suoi  vasellini 
nutrienti. 
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L'Aot4Mrc  crede  «til^  cIm  dopo  il  metodo  antiflogistito  debbasi  pratìcart 

ropemioM  delb  catantta»  poiché  egli  dibita  che  la  capenb  opacata  non^ 
posM  Tesir  nai  assorbiu,  e  aTrakra  la  toa  oredensa  coti' esempio  tok^ 
dal  fieer,  il  qoale  ?ìde  una  cristalliiu  immutata  nella  camera  anteriore 
pel  corso  di  yentisei  anni,  ed  egli,  T Attore,  nn'  altra  ne  vide  circondato 
dalb  cristalloidea  inalterato  per  tentotl'anni  parimenti  nella  camera  ante- 
riore. 

Le  ferite  cagionanti  la  perdite  dell'umor  yitreo  rendono  non  foll- 
mente l'occhio  cieco,  ma  ancora  deforme. 

La  semplice  pontara  ddla  retina  non  è  pericolosa,  e  dessa  è  ponto 
non  di  rado,  dice  T  Autore,  sema  danno  nell'operaaione  della  cata^tto  per 
depressione.  Un  largo  taglio  prodvce  al  contrario  l'amaarosi.  Gli  accidenti 
pili  gravi  sono  quelli,  che  ne  apportano  la  commozione^  la  quale  può  av* 
venire  anche  sema  grave  offesa  dell'esterne  membrane.  Ne  sono  sintomi 
la  diminuione  o  la  perdito  della  visto,  l'irregolarità  od  immobilità  della 
pupilla ,  la  sua  dilatasione  talvolto  paniale.  Se  la  commozione  abbia  ca- 
gionato una  semplice  alteraaione  della  vbione  si  può  sperare,  che  il  riposo 
dell'  occhio ,  e  l' opportuna  igiene,  e  il  metodo  antiflogistico  soprattutto  ri- 
donino in  breve  al  viscere  la  funzione  e  la  salute:  al  contrario  dovremo 
disperare  affatto  se  sia  avvenuto  Tamaurosi,  e  l'effusione  sanguigna  nelle 
camere ,  alla  quale  succede  l' infiammasione  delle  inteme  membrane ,  e  poi 
r  atrofia.  (Sarà  continuato) 


DissBiTATio  MedicO'Chirurgica  pertractans  diiaceratìonem  catarO' 
ciacy  auetort  Aloysio-Gaeolo  Khus  MedicO'Chirwrgo  Castrensi j  Yindo- 
honae  i833,  S."" 

L'Autore  chiama  dilacerazione  della  catoratto  quell' operasione,  colla 
quale  per  la  via  della  cornea  si  hcera,  mediante  un  uncinetto fiùssimoy 
qudla  parete  ddla  capsula,  che  diccsi  capsula  anteriore.  IHlacerazione  chia- 
ma altresì  la  paniale  estrazione  dei  firammenti  delia  capsula  stessa  ;  il  qual 
secondo  modo  operativo  non  ci  par  veramente  meritare  un  tal  nome. 

n  Dott  Khus  propone  la  dilacerazione  nel  caso,  in  cui  non  si  possa 
far  l'estmione,  perchè  la  lente  cristollina  soverchiamente  aggrandito  spinga 
r  iride  all'  infuori ,  e  con  ciò  diminuisca  la  camera  anteriore.  In  tal  circo- 
stanza, e  per  la  poca  ampiezza  della  camera,  e  pel  toglio  troppo  grande, 
che  si  dovrebbe  far  nella  cornea  per  dare  uscito  alla  lente  col  metodo  del- 
l'estrazione,  l'Autore  consiglia  invece  la  dilacerazione^  e  questo  maniera 
d'operare  trova  egli  opportuna  ancora  in  tatti  que'casi,  in  cui  estratto  la 
lente,  si  voglia  distrugger  anco  la  capsula,  quando  la  catoratto  sia  fluida  » 
quando  sia  dura,  e  quando  la  capsula,  dopo  l'estrazione  della  lente,  re- 
sti ancora  in  sito. 

Ognuno  vedrà,  che  la  dUacerazione  del  Signor  Khus  non  è  che  la 
keratonissi  detto  da  noi  Itolìani  con  isquaràamento  ^  keratonissi ,  che  per 
AhTOL.  MED.  SsM.  L  38 
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lo  pili,  saolsi  praticare  da  noi  con  Yarie  specie  d'aghi,  o  retti,  o  (alci- 
formi,  0  lanciolati  a  seconda  del  caso,  anxidiè  coirnncino,  cose  propone 
r  Autore,  il  qnal  metodo  certanente  non  pnò  iTersi  per  nuovo^  poiché  altro 
non  è  che  il  teno  perìodo  dell'  estraaione  descrittaci  dal  Beer ,  altro  non  è 
che  una  modificaxione  della  keratonissi,  ina  quale  talvolta  soleva  praticarla 
egli  stesso  qnetl' illastre  Professore,  17  anni  addietro,  qnak  praticasi  anco- 
ra nella  Clinica  oculistica  di  Vienna,  e  quale  da  cinque  o  sei  anni  addie- 
tro Tedemmo  noi  stessi  eseguita  ndla  Clinica  ottaUnica  in  Padon  dal  chiar. 
Prof.  Torresini,  e  sappiamo  usata  dal  chiariss.  Pro£  Flarer  a  Pavia.  E 
ciò  abbiamo  detto  solamente  per  profare  in  nrado  non  dubbio^  che  la  é£^ 
lacerazione  non  è  nn  metodo  nnoro,  al  che  potremmo  aggiungete,  sapersi 
dalla  storia  dell'Arte,  che  gli  Egisiani  operarano  la  cataratta  per  Kerato- 
nissi  e  talvolta  con  lacerazione. 

Non  è  certamente  in  questo  metodo  la  ferita  meno  csteu,  né  meno 
intensa  per  gravitai  che  negli  altri  metodi  propostid  di  keratonissi,  né  v'ha 
nulla  di  nuovo  nell'  aver  T  Autore  propoeta  la  dUaceranione  nei  casi  di 
cataratta  lattea  0  fluida. 

Il  Sig.  Khtts  ha  la  bontà  di  darci  anco  la  formoia»  di  cui  s'  «a  per 
ottenere  la  dilalaiione  della  pupilla,  il  che  avvenuto,  dice  l'Autore,  si 
feriKC  la  cornea  per  la  lunghetta  d'una  linea  e  metta  con  un  cherata- 
tomo  mirtiforme,  ma  in  direaione  diretta,  doé  a  perpendicolo,  e  un  quar- 
to di  linea  distante  dal  punto  della  sua  unione  colla  sclerotica.  Fatta  In 
apertura  della  cornea,  scolato  l'acqueo,  s'introduce  l'uncinetto,  lo  si  im- 
pianta nella  capsula  anteriore,  cui  si  lacera  in  yarie  guise,  e  si  ritira  poi 
l'uncino  quando  si  creda  compita  l' operaaione. 

Qualora  vogliasi  invece  estrarre  U  capsula,  o  estrame  alcuni  fram- 
menti sarà  miglior  consiglio  osare  della  moUeitina  dell'  illustre  Jaeger. 

Noi  siamo  d'avviso,  che  la  dilacerazione  0  lo  squarciamento  potrebbe 
forse  col  massimo  vantaggio  praticarsi  nel  caso  di  catartUta  secondaria^ 
nella  qnal  circostansa  riuscirebbe  soprattutto  ntilissima  1*  estraaione  dei  fram- 
menti capsulari,  ciò  che  scemerebbe  agli  operatori  il  numero  di  quelle  cause, 
che  sogliono  attraversare  il  buon  esito  delle  loro  operttioni.  Ci  fe  meravi- 
glia il  vedere  come  sia  sfuggita  all'  Autore  un'  indicazione,  che  noi  credia- 
mo importantissima ,  al  che  pare  abbia  accennato  Celso  medesimo,  dicendo- 
ci :  Si  subinde  recKi  suffiuio  eadem  acu  magis  concidenda  et  in  ptu» 
res  partes  dissipanda  e$L  Lib«  7,  Gap*  7. 
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SEZIONE  QUARTA 

TAEIETA 

HOTIZm  X  aCOPERTB  FlfllCO-MEOIGHI 

Fine  dd  Programma  éC  un  Commeniario  Mmica/armaeBtitico  e  me- 
dìco-pnaico  sulla  natura  e  modo  d'acre  delle  sostante  epispasiicha 
.    comparativamente  considerate,  del  DotL  Gio,  Domenico  Nardo ^ 
.    Medico-pratico  ec.  (  Vcd.  li  pag.  196  del  precdL  N.  IL  ) 

n  prino  ìm'  saddetti  Tcscìcantì ,  il  quale  contittt  in  la  mu^t»  oitd» 
di  br  agire  sul  tisteina  cataneo  l'olio  essenziale  di  seaape  e  di  gradaarnt 
la  (bna,  vien  da  me  tViuMo  Jlogisdco ,  Jhgosanie  j  stimolante  ed  ir- 
ritante imiversalej  agisce  sali' intiero  sistema  cutaneo  ^  cioè  sopra  i  ?asi 
linfatici 9  gli  arteriosi  e  Tenosi,  nonché  sai  nervi;  appena  applicato  fa  pro> 
Tare  una  sensaxione  dolorosa  ed  infiammatoria ,  però  sofiribile  e  sempre 
egaale,  che  poò  moderarsi  ed  accresoern  a  seconda  dei  casi,  degl'  indi- 
Tidaiy  delle  diverse  regioni  del  corpo  ec,  e  propagarsi  volendo  anche  in 
maniera  da  eccitare  ana  reasione  Timbrile.  A  tale  stimolo  locale  siccede 
in  poche  ore  la  vesdcasione  ed  i  relativi  esiti  dell'  infiammazione. 

U  secondo  venicante,  che  consiste  in  preparati  di  sola  cantarìdina, 
credo  poter  chiamarlo  logistico  ^  perchè  non  altera  il  sistema  sanguigno 
cntaneoy  e  non  induce  sensibile  infiammazione,  noit  irritante  perchè  non 
dbtorba  il  nervoso,  stimolante  parziale  o  vellicante  perchè  limita  la  sua 
azione  ai  vasi  linfatici.  Si  applica  desso  alla  cute  a  seconda  de' casi,  del- 
le stagioni,  degl'  indivì^oi,  delle  regioni  del  corpo  ec,  sotto  forma  di 
unguento,  di  cerotto,  ovvero  di  liquore,  con  cui  si  bagna  la  parte  dopo 
averla  mondata  con  acqua  calda.  Ne  sussegue  in  un  tempo  pili  o  meno 
lungo,  secondo  che  dai  sòvradistinti  momenti  ne  viene  modificata  l' azione , 
va' abbondante  secrezione  sieroso-linfatica,  producendosi  una  vescica  senza 
dolore  né  infiammazione,  quand'anche  il  preparato  fosse  applicato  nella  par- 
te b  pili  delica|a.  G>nvien  però  che  si  abbia  l' avvertenza  di  non  comprime- 
re 0  confricare  la  parte,  giacché  riesce  ben  chiaro  non  doversi  confondere 
il  dolore  prodotto  dalle  due  accennate  unse  con  quello  che  può  essere  ine- 
rente al  processo  vescicatorio. 

Calcolando  l'opposta  primitiva  maniera  di  agire  di  tali  due  sorta  di 
vesdcanti  che  possono  graduarsi  a  piacere ,  si  esperimentò  giovevolissimo  il 
primo  in  quei  casi  soltanto,  in  cui  viene  indicata  l'applicazione  di  un  ener- 
gico stimolo  cutaneo  locale,  il  quale  propagare  si  possa  a  tutto  il  resto  del 
sistenu  ec. ;  il -^condo  invece,  che  poò  considerarsi  quasi  come  un  salasso 
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tìerofo-linlatìco  y  è  ntilittìno ,  conc  lo  coMpro^k  Pttperieiiia ,  m  qoe'  casi 
in  coi  togliasi  soltanto  promnotert  tema  irritare  una  locale  aecreiioiie  Iib- 
Citica  pia  0  meno  abbondante,  t  render  piii  aiti  e  aciogliere  degl'  ingor- 
ghi linlatici>  0  te  TOgliam  dire  abbattere  delle  linlaticke  infiammasioni  (i).  In- 
atti paoifti  con  esso  tescicare  qnalnnqne  parte  la  pia  delicata  »  le  palpebre 
e  la  tteita  conginntifa  dell'occhio  tema  che  ti  promnofa  in6anHnatione  tan- 
goìgna  ed  il  pia  piccol  dolore;  pnotti  applicare  sopra  qnatnnyc  parie  in- 
fiammata,  nel  centro  di  una  risipola,  toprt  in  bnbbone  in6aBiBatorio,  ec  (2) 
la  qnal  pratica  nui  esacerbò  il  naie,  ma  rintd  nel  maggior  naaero  del 
cati  a  produrre  dei  mirabili  effetti  nei  morbi  cntanei  tpecialmente« 

Tatto  dò  per  qoello  riguarda  V  appltcasione  dì  tali  preparati  ed  il 
loro  effetto  templicemente  primitivo  o  vetdcatorio.  Che  te  non  Togliasi  ci- 
catrìisare  la  parte  Tetcicata^  ma  bentì  condorla  in  seguito  al  grado  di  ma 
piaga  svppnrante,  contiene  allora  afrertire  che  consegne  la  cosa  a  norma 
di  tatti  gli  altri  processi  infiammatori!  t  riparatiti  della  natura  >  e  dover- 
▼isi  considerare  i  medesimi  stadìi ,  aTrertendo  che  la  cute  Tescicata  con  meno 
flogistico  (3)  di  rado  ferma  la  nuora  epidermide  senta  snppuraxione,  mentre 
ciò  avviene  quasi  tempre  eoU'aflogisticOy  quando  si  dia  esito  al  liquido  pun- 
gendo la  cute  sema  strapparla.  Se  sia  scopo  del  Medico  lo  stadio  supputn- 
torìo  ed  ami  mantenerlo  pia  a  lungo,  in  tal  caso  è  di  sommo  interesse 
distinguere  con  atteniione  che  ciò  puowi  ottenere  in  due  modi;  il  primo 
consiste  nel  far  retrocedere  lo  stadio  suppuratorio  in  quello  che  lo  precede , 
onde  ne  consegua  un  di  nuovo  piii  attivo ,  ossia  stimolare  la  parte  Koperta 
in  modo  di  rinnovare  la  infiammaxione  acciò  ne  consegua  una  nuova  sup- 
purazione; il  secondo  mantenendo  k  tecrexione  toppuratoria  tenia  una  talo 
artifixiosa  retrocessione  di  stadio.  L'uso  di  stimolanti  chimici  e  meccanici 
concorre  con  effetto  diverso  allo  scopo  primo  ;  1'  amministranone  di  altri 
adeguati  metti  corrisponde  bene  al  secondo. 

Ma  non  limitasi  a  ciò  solo  il  Medico  criterio;  conviene  calcolare 
esattamente  l'atione  particolare  sul  sistema  cutaneo,  e  la  generale  od  elet- 
tiva su  qualche  parte  dell'organismo  dei  prìncipi i  che  costituiscono  gli  un- 
guenti suddetti,  la  lor  proporsione,  HM>do  di  commistione  ec ,  altrimenti, 
come  accade  spesso  a  taluni  che  per  incuria  affidano  ad  altri  l'ammini- 
stratione  dei  vescicanti ,  non  si  sapranno  spiegare  e  si  attribuiranno  ad  al- 
tre cause  fenomeni,  che  compariscono  in  iscena  nel  corto  di  una  malattia. 


(1)  EkU  Ira  cali  A  olIftUe  Iwiioule  ranutica  gnrib  q«fi  per  hemllo  h  ma  aoRe  ncdiaatt 
vadcaaiaM  ài  aeua  ctSa  ìfovevrotica  procvaU  htpumio  b  parie  oel  Uqaore  atofistico.  Sorti  oltre 
■caaa  lìUva  4i  siero  e  ipari  ogal  taàmo  albraaile.  Darò  a  aM>  iMgo  la  ilorie  relativa  ec 

(1)  Ciò  p«ò  Teiere  a  fiaitificare  la  pratica  «Petit,  cka  afflioava  cm  Um  eùlo  TCickaloiit  H 
cartarelle  lel  centro  il  porti  iaiam^te  eoo  rikeiao  id  mm^  oBMero  à»'  Medici. 

(3)  Nella  cote  ▼cedcata  col  aeiao  atofiitico  eeeerrail  dopo  la  gaarifiooe  coaplcla  o  »mmu 
■accìiii,  od  iB  color  laridcllo  che  ipariice  col  teapo,  aeitTa  il  rctcicalorio  flopstioo  bicb  dopo  di 
•i  OM  anockia  Uancasira  che  diffidlanc^le  si  perdei  ia  essa  la  cote  appare  pie  fccsca  e  aeadbra  ftau 
njieaerali. 
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tht  tutto  affatto  étpeadoné  dairaxione  particolare  acre  e  per  lo  più  Tene* 
fica  delle  soatanie  coatennte  negli  nngnenli  impiegati,  le  qoali  portate  in 
cireolasione  «Mlemicamenle,  manifestano  gli  efietti  proprii  della  loro  natura. 
Abbiamo  ittbtti  piii  casi  in  cui  Tongnentp  di  sabina  fa  cagione  di  tristis- 
simi effetti  9  come  lo  .  fnron  qaelli  di  cantarelle ,  enforbio  y  mezsereon  ^ 
gomma  ammoniaco  ec,  sostarne  tatto  comnnemento  impiegato  senza  una 
confenevole  precansione. 

Per  tal  riguardo  io  credo  doversi  proscrÌTere  tatti  quegli  unguenti  es- 
sutorii  per  esosa  speculaxione  tuttora  secreti ,  ed  invece  esser  dovere  del  Me- 
dico lo  scrivere  e  dosare  l'unguento  il  più  confacento  alle  circostanze,  agli 
individui  f  alle  malattie,  ec.  non  potendo  a  questo  importantissimo  scopo  esservi 
assolutomente  preparati  officinali ,  ma  sole  formale  magistrali  e  recenti ,  noa 
alterate  dal  tempo  nella  loro  azione,  e  decomposte  ne' cancelli  delle  Farma- 
cie, come  avviene  £M»lmente  de'  preparati  d'  origine  organica.  Oltre  a  ciò 
crederei  preferibile ,  per  stimolare  la  parte  vescicata  semplicemente ,  adoprare 
una  sostanza  cbe  limiti  la  propria  azione  al  locale  soltento,  e  riservare  le 
altre ,  di  cui  già  si  conosce  l'azione  elettiva  e  secondaria ,  a  qoe'  soli  casi,  ^ 
in  cui  si  avesse  duplice  indicazione;  p.  e.  stimolo  locale  ed  azione  partico- 
lare sulle  vie  urinarie  credesi  ottenere  dall'  unguento  di  cantaridi  ;  la  can- 
laridina  invece  secondo  le  mie  esperienze  oltre  al  promuovere,  sempre  in 
piccola  dose,  secrezioni  lin&tiche  al  luogo  di  applicazione,-  sembra  agire 
con  fiicoltà  deleteria  specialmente  sul  sistema  della  spinai  midolla ,  se  venga 
somministrata  in  maggior  quantità  ;  si  conoscono  gli  effetti  della  sabina  sul- 
l'utero, sull'intestino  retto,  ec,  dato  ancbe  a  piccola  dose  ed  endermica- 
mente  ;  il  mezzereo  promuove  ^ecialmente  erusioni  cutonec  orisipelatose  ;  ak 
cune  gomme  e  gommeresine  eruzioni  eritematose  ed  eczematose ,  o  d'  altro 
genere,  il  cbe  dicasi  di  tent'altre  sosUnze,  le  quali  in  mano  d'un  Medico 
prudente  ed  esperimentoto  osservatore  possono  molto  bene  convertirsi  all'uo- 
po spezialmente  nella  trattazione  di  alcuni  morbi  cutanei  cronici,  in  cui 
avviene  il  caso  di  veder  spesso  sùnilia  similibus  farsi  delle  -portentose 
cnragioni. 

Ma  su  tei  pn^osito  abbiamo  ancora  pocbi  esperimenti  ben  fatti,  ed 
osservazioni  non  bastonti  per  istabilire  delle  norme  sicure  relative  ai  varii 
tasi ,  momenti ,  ec  II  modo  finora  usato  nell'  amministrazione  d'  un  vesci- 
cante, e  le  storie  delle  malattie,  in  cui  giovò  o  riusci  nocivo,  non  possono 
assolutamento  calcolarsi  con  esattezza,  ed  esser  capaci  di  recar  lace  sull'ar- 
gomento. Un  vescicatorio  composto  piuttosto  in  un  modo  cbe  nell'altro  ed 
applicato  in  divena  guisa  e  diversamente  stimolato  e  mantenuto  suppurante 
doveva  manifesterò  piuttosto  un'azione  che  l'altra:  quante  volte  si  credette 
ottenere  degli  effetti,  ed  invece  avvenne  affatto  il  contrario!  Una  lunga 
serie  di  fatti  raccolti  con  sano  criterio  e  colle  debite  distinzioni  relative  ad 
ogni  circostanza  influente  nel  modificare  l'azione  d'un  rimedio  può  solo  con- 
durre a  sicure  conseguenze  ed  indicar  con  certezza  il  modo  di  sua  ammi- 
nistrazione. Os^rvato  una  volta  il  duplice  modo  di  agire  dei  vescicanti, 
distinti  i  casi  in  xui  devesi  applicare  piuttosto  l'uno  cbe  l'altro ,  conosciuto 
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non  ciiere  indifferente  usar  migaenti  essnloril  icnn  conoieere  le  soitansi 
che  II  compongono >  e  penaasi  i  Medici  dell'  importanza  di  non  lasciare  a 
gente  idiota  la  cara  del  Tescicante,  ma  a  chi  piÀ  condiurlo  a  seconda  delt 
le  loro  idee ,  h  sperabile  che  anemo  in  seguito  osserrazioni  più  esatte»  e 
maggior  sicnreisa  otterrassr  nell'araministrasione  d'nn  tal  meno  terapeiti* 
00  (i),  il  quale  nelle  mani  di  mi  nomo  esatto  ed  osservatore  può  consi- 
derarsi come  an  vero  patometro  in  alcune  affezioni  dell'amano  organismo. 
Ma  non  bastano  le  fatiche  d'un  uomo  solo  per  argomento  di  tanta  impor« 
tanza;  perchè  il  lavoro  dir  si  possa  giunto  ad  un  fine  meritorio»  convien  cho 
pia  d'uno  s' interessi  ad  arricchirlo  con  osservazioni  ben  fatte.  Egli  è  perciò 
che  piuttosto  di  produrmi  subito  per  intiero  con  quanto  di  relativo  raoool-» 
SI,  amo  prima  sottomettere  le  mie  idee  al  giudizio  de'Pratici  i  più  valenti  (a), 
perchè  veduta  la  mia  buona  volontà  nel  concorrere  all' awanzamento  del- 
l'Arte salutare,  e  fatti  persuasi  dell'entità  del  soggetto  preso  a  trattare , 
Togliano  sorreggermi  colla  lor  destra»  onde  più  pronto  t  pk  degnamente 
arrivar  possa  al  fine  desiderato. 


Osservazioni  ombromeUiche  del  Sig.  Professore  Barone  G.  F.  de  Jacquin 
di  Vienna.. 

Le  esatte  osservazioni  sulla  pioggia  e  solla  quantità,  che  ne  cade» 
furono  fino  ad  ora  trascurate  in  ogni  luogo»  ed  anche  negli  Stati  A«slria-i 
ci»  abbenchè  sia  conosciuta  la  grande  influenza»  che  la  quantità  e  la  divi- 
sione della  pioggia  esercita  sopra  l' intiero  organismo  vitale  e  su  la  salute 
degli  uomini  e  degli  animali.  Le  osservazioni  fin' ora  praticate  si  spno  di 
ordinario  lioiitate  alla   indicazione»  se  in  un  dato  giorno  sia  dal   piii  al 


(I)  FfaM  dal  MM  4i  febbnjo  deli'  ano  i833  aio  (rateilo  doti.  Laifi 
siaM  degli  aooiai  deMnti  dello  «pedale  arile  provÌMÌale  di  fÈoU  dttà,  cu  ea  addaHo  in  ^liU 
di  nediaHchirar|o  anisleale,  i  miei  ▼escicatorii  ailogislici»  calcolaodone  ratioae  relativaMcate  alla  aia 
BMnicn  di  vedere  sa  qnesto  aieiso  lerapentìco ,  e  alle  diTcne  fofgie  di  aulaUie  cai  Iroravani  sonet- 
ti qaegr  bfelid  nostri  sioiilì,  moUissiaii  de'qaali  erano  afetti  da  aania  fellagrosa^  e  na  ollenea  qaasi 
sempre  i  pia  cosUnti  rìnltati. 

(a)  Non  pochi  fra  i  pia  rìnonnti  nostri  Mcdid  cU»ero  gii  ad  impiegare  col  pie  appagante  sio 
CC9M  nella  lor  pratica  i  miei  Tcsdcatorli  afogistìd.  Qaegli  parò,  alle  cai  speciali  premare  de?o»l  i 
pia  giosti  seoUmaati  della  aria  gratitodlna,  si  iia  l'ottimo  defonlo  Dott.  Domenico  gVicasdiimi ,  H 
qaala  addetto  come  f.  f.  di  Medico  primario  ndla  pia  importante  divisione  dd  dnm  nostro  spedale,  mOla 
trmcarando  che  alleriar  potarne  le  soferenie  de*  som  malati,  dappoiché  lo  pod  a  parte  delle  mie  idee, 
de*  mid  Tcsdcalorii  soltanto  egli  mara  negli  nltind  dne  mesi  ddla  soa  pratica ,  tependo  marcate  ndle 
tabelle  nosologiche  le  proprie  osserraaioni ,  e  volendoli  osati  andie  sopra  sé  stesso ,  allordiè  a  tentare 
mi  sollievo  air  acerbità  del  morbo  die  lo  cnciava  d  creddte  poter  ricorrere  a'mead  derivatid. 

Delle  di  lai  oeserTaaioni ,  come  pare  ddlè  dire,  onde  dietro  mio  relativo  rapporto  sti  gentilmen- 
te oecupaadod  la  Diredone  iti  snllodato  nostro  spedale,  mi  darò  cara  dì  pnbblicare  i  risnltameati,  in 
mùane  a  fKHi  che  già  ebbi  da  altri  «spiIaU ,  tallochè  mi  vernano  (oombMatc  iotikalL 
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meno  caduta  della  pioggia,  senza  determinare  ulteriormente  la  quantità 
dell'acqua  caduta  dall'atmosfera.  La  cagione  di  tale  ommissione  proTeniva 
dalla  imperfeiione  degli  stromenti  opportuni  per  misurare  la  pioggia  tt^ 
duta  (ombrometri^  hfetometri)^  \  quali  oltre  all'essere  poco  esatti  n* 
chiedevano  la  presenza  costante  dell'osservatore.  Tale  mancanza  fu  al  pre- 
sente toha  col  mezzo  degl'  ingegnosi  miglioramenti  (atti  in  quest'apparato 
dal  Sig.  Professore  Homer  di  Berna  (  descrìtto  nel  N.^  Sa  del  Journal  di 
Schweigger  )  9  ed  il  suo  ombrometro-  lascia  poco  a  desiderare ,  stante  la 
sua  precisione  ed  il  comodo  die  offre  per  intraprendere  le  osservazioni  a 
piacimento,  essendo  tale  macchina  in  pan  tempo  anche  ombrometrogrC' 
fo.  Non  sì  tosto  conobbi  quindi  questo  apparato  ^  che  ne  procurai  la 
erezione  nel  Giardino  Botanico  dell'I.  R.  Università,  tanto  perchè  le  os- 
servazioni su  la  pioggia  sono  di  singolare  importanza  per  quest'Istituto, 
onde  determinare  l'influsso  del  tempo  su  la  vegetazione,  come  per  esten- 
derne colla  possibile  sollecitudine  la  cognizione,  ed  eccitare  le  altrui  osser- 
vazioni. E  queste  sono  tanto  necessarie  in  qnantochè  la  pioggia  è  di  fre- 
quente un  fenomeno  meteorologico  del  tutto  locale,  e  limitato  ad  un  pic- 
colo distretto.  Di  fatto  avviene  di  sovente,  che  in  uno  dei  sobborghi  di 
Vienna  piove  e  nell'  altro  no  :  quindi  le  osservazioni  fatte  in  un  punto 
della  atta  non  sono  per  essa  decisive,  ma  devono  essere  ripetute  in  varii 
punti  di  essa  nello  stesso  tempo ,  se  si  desiderano  risultamenti  medici.  Sif- 
fatte osservazioni  devono  essere  ripetute  perfino  su  le  torrì,  insegiundoci 
l'esperienza  die  la  pioggia  è  di  frequente  spessa  ad  altezze  mediocri,  quando 
nelle  regioni  inferiori  non  cade  che  sotto  della  ferma  di  rugiada.  Se  io 
comunico  adunque  in  questo  luogo  per  estratto  le  prime  osservazioni  fatte 
con  quest'apparato  nel  Giardino  d^'I.  R.  Università,  ciò  non  ba  luogo 
che  con  la  speranza,  che  Fisici  e  Medici  spronati  da  quest'esempio  pos- 
sano esser  mossi  a  moltiplicarne  le  osservazioni  e  riempire  cosi  l' impor- 
tante vuoto  fino  ad  ora  esbtente  nelle  nostre  Tabelle  meteorologiche.  La 
spesa  d' un  tale  apparato  è  tenue ,  e  lo  stromento  eretto  pubblicamente  nel 
Giardino  dell'I.  R.  Università  può  offrirne  a  chi  lo  desidera  una  perfetta 
cognizione.  \àt  cognizioni,  che  sono  qui  comunicate  per  estratto,  furono 
notate  ogni  giorno  sul  mezzodì,  ed  hanno  quindi  relazione  cotte  ultime 
decorse  ventiquattro  ore.  Stante  le  riflessioni  di  sopra  additate  i  gi<Hmi  di 
pioggia  qui  indicati  non  corrispondono  sempre  perfettamente  con  quelli 
dell'  L  R.  Specola.  La  quantità  della  pioggia  viene  indicata  mediante  i  così 
detti  pdUici  ombrometrkif  cioè  secondo  l'altezza,  che  la  quantità  del- 
l' acqua  caduU  dall'atmosfera  -formerebbe  sa  la  superficie  della  terra  qua- 
lora non  ne  fosse  menomamente  assorbiu. 
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Quantità  della  pioggia  caduta  neltannù  i83i  in  Vienna  ,  o^ser» 
vota  nel  Giardino  delt  L  R*  Università  col  mezzo  d'wi  ombrometro 
di  Bomen 

poU,  Bmkrometrki. 

Gcnniro.  Nel  giorno  io  e  neU*i  i  nericò;  e  U  nere  si  sdolse 

per  lo  ammontare  di o,53o2o8 

Piovette  inoltre  il  giorno  20  ed  in  copia  maggiore  il  So.    •     0,235570 

In  tutto  il  mese     ....     0,765778 
Febbraro.  Pioggia  per  soli  4  &^^'^9  ^^  il  4»  6»   io  e  aS, 
dei  quali  quella  del  6  e  io  era  pia  die  negli  altri  copio- 
sa. In  tutto 0,157045 

Siano.  Non  pioTette  menomamente  nella  prima  metli  dd  mese; 
nella  seconda  per  4  giorni,  doè  il  19,  ai ,  a4  «  ^7  però 

solo  in  poca  quantità 0,117790 

Aprile.  Pioggia  in  5  giorni  della  prima  metà  dd  mese,  cioè 

ÌI496,  7,   loedii;  nella  seconda  niente   affatto;  la 

pioggia  più  forte  era  quella  del  giorno  11.     .     .     •     .     0,392600 

Maggio.  Pioyette   per    1 1    giorni,    dnqne   Tolte    nella    prima 

'    quindidna,  il   i,  a,  7,  9  e    la,  e  sei    nella  seconda. 

Tale  a  dire,  il  16,  17,   18,  19,  a4  e  a5,  fra  i  quali  le 

pioggie  del  7  e  dd  9  erano  le  più  rilcTanti.  In  tutto     .     0,93^599 

Giugno.  Pioggia  per  7  giorni  nella  prima  metà  dd  mese,  li 

8,9,   IO,  II,   i4>  iS  t  16;  quella  di  maggior  riliero 

r  II,  il  la  ed  il  i3  .     .     .     • o,94a24o 

Luglio.  In  questo  mese  pioTCtte  per  otto  giorni  ;  il   i ,  a ,  4» 
7,  8,  9,   i5  e  16.  Le  pioggie  dell'i,  a  ed  8  alquanto 

maggiori 1,01  ia95 

Agosto.  Pioggia  per  4  giorni  e  precisamente  nella  seconda  metà 

ai   18,  19,  a4  e  ^5;  nd  giorno  18  di  maggior  rilcTanza*     3,53 34oi 
Settembre.  PioTCtte  in  5  giorni  separati,  il  3,  Tu,  il  i5, 

il  ai   ed  il  3o;  ne'  primi  fu  rilcTante  la  pioggia.     .     •     1,540753 
Ottobre.  PioTCtte  in  3  giorni  separati,  ma  in  poca,  copia     .     o,4i233a 
NoTembre.  Non  vi  furono  cbe  3  giorni  piovosi  nella  prima  metà 
del  mese,  il  5,  il  7  ed  il  io;  di  cui  quello  di  meuo  era 
della  ma^iore  rilevanza.     .     .     .     .     ...     .     .     .     a,a68365 

Dicembre.  Cinque  giorni    separati   di   neve  e  pioggia,  vale  a 

dire  nd  3,  11,  18,  ao  e  3i  :  nd  primo  fu  più  copiosa.      1,433990 

Quindi  in  tutto  l'anno   i83a 13,47599$ 

Ossieno  1940,  63939  pollici  cubici  di  pioggia  per  ogni  piede  quadrato. 

Siccome  poi ,  a  tenore  della  valutazione  fino  ad  ora  adottata,  la  me- 
dia quantità  ombrometrica  della  pioggia  nei  dintorni  di  Vienna  viene  ri- 
tenuta a   16  pollici,  così  l'anno  i83a  si  è  considerato  per  aKiutto,  nella 
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qiial  scBteBsa  sono  «Bibrmi  anco  k  rhunoiti  osservasionì.  (  Medicinisclw 
Jahrbiicher  des  K,  IL  Oesterrdchischtìt  SuuUes  etc,^  V.  Band,  l  Si. 
i833j  p,  74)- 


Longssntà  comparata  di  alcune  profesrìonL 

n  sig.  Madden  ka  recentemente  pnbbCcata  una  Pfysiohgie  des-  horn^ 
mes  des  iettirsy  nella  quale  ha  procarato  di  generaliuare  non  pocke  os* 
aenraiioni  delle  relazioni  ed  inflaenie  dell'  ing^o  e  della  professione  colla 
salute y  coi  carattere,  colla  fortuna  e  colla  longevità  di  nn  gran  numero  di 
scienxiati,  di  letterati  e  di  artisti.  I  prospetti  diretti  a  fissare  il  termine 
medio  della  relativa  longevità ,  e  compilati  mediante  la  riunione  delle  di- 
verse età,  danno  per  risultamento  che 

Fend  Sciensiati  hanno  vissuto  anni  1494  —  epperctò  anni  75  •« 
Filosofi n  1409  — »^  70 

Scultori  e  Pittori  ....  »  i4i2  ^ «•  70 

Giureconsulti n  1894  ^-  ......  »  69  b 

Medici ~  i368  — «  68  | 

——  Teologi *  .  •  .  *•  laSo  — »•  67  g 

Filologi *.  1337  — ».  66  • 

-  Musici »  I  a84  •*- ^  64  - 

Autori  di  romanti ....     h     laSg  — »    62  1/2  ~ 

■     ■  Autori  drammatici  ....     »      1^49  — .......    62         | 

Poeti 9»     1 164  — .......    57         i 

NOTCUB  BIOGRAFICHE 

n  Dott  Francesco  Bbhnati  Mantovano,  che  esercitava  in  Parigi  la 
professione  medica  con  successo  e  fortuna,  rimase  la  sera  del  12  corrente 
Marzo  rovesciato  a  terra  da  un  cavallo  sbrigliato  mentre  attraversava  il 
boulewirdy  e  morì  neiristessa  notte  in  fresca  età  per  la  firattura  del  cra- 
nio, riportata  cadendo  sul  lastricato.  Allievo  della  Scuola  nostra  di  Padova, 
vi  si  distinse  per  la  penetrazione  non  che  per  la  prontezza  nelF  appren- 
dimento, e  nel  conseguirvi  la  laurea  in  Medicina  vi  dettò  Tanno  1826 
una  dissertazione  inaugurale  latina  sulla  diarrea  compilata  dietro  i  migliori 
precetti  della  Scienza.  Passato  in  seguito  a  Vienna  fii  aggregato  a  quella 
Facoltà  Medica,  e  peritissimo  nella  musica  vocale  ji  applicò  allo  studio 
del  meccanismo  e  delle  malattie  delT  organo  della  voce.  Fornito  dei  mi- 
gliori doni  per  riuscire  eccellente  cantante  pache  provveduto  dalla  natura 
di  straordinaria  e  giusta  estensione  di  yoce^  potè  agevolmente  estendere  le 
«ne  osservazioni  e  sópra  di  se  stesso  in  varii  tempi  e  modi,  e  sopra  dei 
più  distìnti  personaggi  di  canto^  fomiti  di  opportuna  organizzazione  per  it* 
AiiTOL.  MED.  Sem.  L  39 
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iistrare  'A  tvtt  ar^mento.  Onde  itere  pia  hrgo  unufib  per  qicstt  Tlee^•« 
cIm  si  recò  a  Londra  e  poscia  a  Parigi ,  ore  fa  trattenuto  in  qualità  di. 
Medico  del  teatro  italiano.  Così  stabilito  in  Parigi  scrisse  tosto  le  sue  Me» 
chérches  sur  le  mécanìsme  de  la  voix  homcdne^  le  quali  furono  coro- 
nate di  premio  dalla  Società  delle  Scteme  fisico-chimiche  di  quella  Metro- 
poli,  e  si  conciliarono  dappoi  la  pubblica  e  priyata  considerazione  dietro  il 
rapporto ,  che  il  chianss.  Barone  Guyier,  di  jconcertp  con  De  Pronj  e  Sa- 
varty  ne  comunicò  all'  Accademia  delle  Scienze  del  Reale  Istituto  di  Fran- 
cia nella  Sessione  dei  io  Maggio  i83o.  Gii  contenne  perciò  pubblicarne 
una  seconda  edizione  l'anno  i83a  arricchita  di  aggiunte,  della  traduzione 
dell'  interessante  Capitolo  della  filosofia  della  voce  umana  dato  alla  lu- 
ce dall'illustre  Dott  Rusch  di  Filadelfia,  e  di  tayole  rappresentanti  la  par- 
te superiore  del  tubo  vocale  sia  nello  stato  naturale,  che  nell'atto  della 
emissione  de' snoni  gravi  ed  ^aiù  àt' soprnni^fogatìy  àt' tenorùcontraldni^ 
t-At^hassubaritom,  li  suo  scopìDirè  di  dimostrare  in  questo  scritto^  contro  la 
opinione  ammessa,  che  la  lingua  ora  alzandosi,  ora  abbassandosi,  ora  in- 
curyandosi  a  foggia  di  canale  esercita  la  massima  influenza  sulle  modula- 
zioni della  Yoce,  e  che  onde  la  laringe  possa  emettere  qualunquesìasi  intona- 
zione rendesi  indispensabile ,  che  1'  osso  joide  sia  mantenuto  fisso  in  una 
determinata  posizione.  Il  nostro  Bennati  ha  provato  inoltre,  che  le  note 
chiamale  impropriamente  di  testa  e  di  falsetto  sono  esclusivamente  for- 
mate dilla  pili  gagliarda  contrazione  della  parte  superiore  del  tubo  vocale. 
Esso  le  chiama  per  conseguenza  note  sopralaringee,  e  diede  alla  loro  riu- 
nione il  nome  di  secondo  registro  y  per  distinguerle  dalle  note  dette  di 
petto,  che  chiama  laringee,  e  il  di  cui  insieme  appella  di  primo  regi" 
stro.  Siffatte  conclusioni  non  vogliono  per  altro  dire,  che  la  laringe -sia 
straniera  neHe  une,  ed  il  fendo  Ielle  £ìuci  nelle  altre;  ma  solo  esprìmono 
la  parte  essenziale,  che  ha  il  fondo  delle  fauci  nell' emettere  le  note  di 
secondo  registro.  In  quanto  poi  concerne  il  terzo  registro,  che  si  suol  far 
entrare  in  alcuni  metodi  di  canto.  Bennati  lo  considerò  affatto  imma- 
ginano perchè  dovuto  unicamente  alla  vibrazione  più  o  meno  fisrte  delle 
ultime  note  del  primo  e  delle  prìme  note  del  secondo  registo.  I  cantanti 
di  voce  composta  dei  due  registri  abbisognano  di  maggior  arte,  studio,  ed 
esercizio  per  effettuare  le  transizioni  da  un  registro  all'altro,  onde  insieme 
riuniti  riesca  la  loro  voce  gradita  all'  orecchio.  Questi  cantanti  sono  più 
facili  ad  istancarsi,  «pperciò  a  calare.  He' soprani  rfogad  y  i  quali  gio- 
candosi del  secondo  registro  volano  al  di  là  delia  scala  ordinaria  del  sO' 
prono,  si  vede  la  lingua  ripiegarsi  ne' bordi,  e  cangiarsi  in  una  cavità 
semiconica.  All' incontro  nt' soprani  peifetd,  la  di  cui  voce  è  quasi  esclu- 
sivamente modulata  dal  primo  registro,  la  lingua  presenta  una  superficie 
rotonda  per  l'abbassamento  de' suoi  bordi;  fenomeno  al  sommo  rimarchevo- 
le, per  essere  la  loro  lingua  di  un  teno  piii  voluminosa  di  quello  che  è 
ordinarìamente.  A  questa  influenza  della  lingua  altrìbui  il  Dott  Bennati 
h  maggiore  o  minore  attitudine  defdifferenti  linguaggi  per.  la  musica,  in 
guanto  «he  i  movimenti  operati  per  la  pronunzia  più  o  meno  frequente  di 
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certe  lettere  bnKmmn  o  conàarUso  i  Bonoieiiti ,  che  Jeroiisi  fare  per 
la  projetìone  della  noia.  Ne' imi  gravi,  intanto  che  la  laringe  si  abbat- 
ta, il  Telo  del  palato  ti  rialza  e  ti  porta  all' indietro,  Tovola  ti  accorcia, 
ed  acfoitta  naggioie  contistema.  Il  contrario  tnccede  ne' tuoni  acati  dap- 
poiché ti  formano  elerandoti  la  laringe  ed  abhattandoti  il  velo  nel  momen- 
lo  istcsto,  in  Oli  ti  porta  in  aTinti.  L'  «fola  $ì  ripiega  in  allora  sopra  di 
•è  ttetta,  e  tconpare  aflalto  nelle  note  le  piÌL  acnte  di  secondo  registro. 
La  canna  della  gola  acqoitta  in  tal  cato  la  ferina  di  triangolo  leggermente 
troncato  alk  tommità;  ond'è  che  i  tenori  eoninUiini  ed  i  soprani-sfo- 
gati hanno  questa  parte  infinitamente  più  tyikppata  e  pia  mobile  dei  bas^ 
spòaritom,  ed  etittono  dìffeteme  proponionate  fra  i  cantanti  d'altre  in^ 
doli.  Quelli ,  che  tono  obUigati  d' impiegare  spetto  le  note  del  secondo 
registro,  provano  il  tento  della  fatica  precitamente  al  velo  del  palato,  e 
r  infiammaxione,  che  vi  si  manifesta,  arriva  qualdie  volta  fino  alla  trachea, 
e  ben  di  rado  li  bronchi  ed  ai  polmoni.  AH' incontro  gì'  individui,,  il  di 
cui  canto  dipende  soprattutto  dalle  note  del  primo  registro  si  sentono  af- 
faticati nelle  regioni  diaframmatica  e  toracica,  e  le  infiammaxioni  si  svol- 
gono ne' medesimi  piii  profonde  e  più  ettese,  perchè  acquistano  la  bnm 
della  pkuritide  e  della  peripneumonia.  Queste  fisiologieo-patoiogiche  otter- 
cationi  sono  poi  seguite  da' corrispondenti  regole  igieniche  e  terapeutiche, 
e  meritano  tutta  l'atteniionc  de' Medici.  Mediante  un  eserctao  costan- 
te e  protratto  rese  in  sé  stesto  il  Dott  Bennati  adatto  obbediente  la.  par- 
tito mutcolare  che  opera  nel  canto,  .e  ti  mottrò  perciò  abilissimo,  ad  esten- 
dere la  sua  voce  fino  a  tre  otUve.  A  questo  ritul tomento  appoggi»  i  tuoi 
insegnamenti  per .  l' ìttmxione  della  gioventù ,  che  ti  dettina  alla  musica  vo- 
cale. Tale  è  il  completso  della  dottrina  pubblicate  nelle  accennate  Recber- 
ches  dal  Dott  Bennati ,  la  quale  ha  per  fondamentale  proposisione  «  che 
»  non  sono  i  soli  musctli  della  laringe,,  che  servono  a  modulare  i  tuoni, 
^  ma  eiiandio  qndlL  dell'osso  joide,  della  lingua,  del  velo-palatino,  tei^a  dei 
»  quali  non  si  arriva  a  conteguire  tutti  i  gcadi  di  modulazione  necessari! 
9»  pel  canto}  dal  che  risulto,  che  l'organo  della  voce  è  uno  stromento  5ia 
M  generis y  e  assolutomente  inimitabile  dall'arte,  per  non  essere  a  nostra 
»  disposizione  la  materia  onde  n'è  costrutto  il  meccanismo,  e  per  essere  noi 
n  affatto  all'oscuro  del  modo  con  cui  è  reso  idoneo  per  quella  specie  di 
»>  sonorità  che  produce  ed  emette.  »  Questo  dottrina  senza  essere  intioi- 
ramente  nnova  per  la  Scienza  è  per  altro  appoggiato  a  prove  e  ad  ossec- 
vazioni  adatto  nuove,  perchè  dedotte  e  raccolte  sui  più  distinti  cantanti 
viventi  dell'  uno  e  dell'altro  sesso  detUgliaUmente  nominati  dal  Dott.  Benr 
nati.  Questo  lavoro  così  sviluppato  è  degno  della  considerazione  de'  Fisio- 
logi e  de' Patologi,  perchè  nel  rendere  ragione  del  meccanismo  della  voce 
«roana  e  del  canto  serve  non  poco  per  porre  in  chiara  luce  l' indole  e  la 
sede  delle  corrispondenti  malattie,  e  la  scelto  delle  ptii  convenienti  medir 
<atore.  Né  qui  ebbero  fine  gli  studii  del  nostro  Bennati,  dappoiché  li  3o 
Settembre  i83^  trattenne,  la  stessa  Acudemia  delle  Scienze  del  Reale  Istir 
tuto  di  Francia  colla  lettura  d'atra  Memoria  su  le  anomalie,  tht  subisce 
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ia  Toce  uiiUBa  m1  canto  dietro  una  iene  ài  aucrraiioBr  fatte  sopra  di  oso 
straordinario  tenorcHU>ntraltino  (  il  aig.  Itaaoff  giofiM  Rwio  di  s3  anni, 
allieto  della  Cappella  Imperiale  di  Ptettoborgo),  il  qnak  poò  prendete  con 
nna  Toce  di  basso-barUono  particolare  il  JOJ  il  pin  profondo,  tale  a  dire 
l'ottava  in  basso  delle  voci  di  basso  ordinano^  e  marca  neir emettere 
questa  noia  una  TOce  Cittixia  simik  a  qeella  dei  Yentribqui.  La  spiega* 
aione  da  esso  data  di  questo  curioso  fenomeno  all'  illustre  Consesso  fu  sen* 
lita  con  tale  e  tanto  interesse,  die  tornò  gloriosa  al  nostro  Bennati.  Pre- 
«eryato  da  fausti  destini  avrebbe  spinto  più  oltre  le  aue  indagini  ;  e  questo 
ramo  di  Medica  Scienta,  per  esso  lui  solidamente  àtabilito,  sarebbe  giunto 
aUa  possìbile  perfesione.  Intanto  il  nostro  Bennati  te  lo  ba  incaminato 
con  infallibili  e  determinati  principili 

NOTIZIE  BIBUO<mAFIGHB 
LIBRI   ITALIAia 

Enciclopedùt  delia  Medicina  pratica  comprendente  trattati  suUa  natila 
ra  e  cura  delle  malattie.  Materia  Medica  e  Terapeutica^  Patologia 
ed  Anatomia  patologica^  Giurisprudenza  medica  ec.  Opera  compi» 
lata  da  piU  celebri  Projessori  e  Dottori  delie  Università  e  Spedali 
d*  IngkiUerra^  Scozia  ed  Irlanda,  tradotta  daW Inglese  ed  arno- 
chita  delle  opportune  annotazioni  e  modi/icazioni  per  adattarla  ai 
sistemi  medici  d*  Italia  da  L.  M icublotti  >  Dottore  in  Medicina  , 
Modico  de*  Regi  Spedali  di  Livorno  ec.  Tomo  L  Livorno  i833, 
6.*"  cm  Tavole. 

In  un'epoca,  in  cui  l'Europa  è  inondata  di  Disionarii  di  conio  finn* 
ceso,  pia  per  tipografica  speculasione  cbe  per  medica  istruxione,  era  desi- 
derabile, cbe  una  di  tali  opere  sobria  di  stampato,  scevra  di  ripetizioni, 
piena  di  dottrine,  ed  accessibile  ancbe  ai  meno  comodi  ci  ofUrisse  compen- 
diato in  pocbe  pagine  quanto  ad  ogni  Medico  e  ad  ogni  Chirurgo  può  es- 
sere suggerito  di  utile  nel  pratico  esercizio  della  nobile  sua  professione.  A 
ù  esseniiale  divisamente  pare  cbe  miri  V  Enciclopedia  Medica  sovraccen- 
nata,  cbe  il  Sig.  Dott.  Michelotti  con  saggio  accorgimento  ora  ci  presenta 
tradotta  dall'  Inglese ,  ed  arricchita  di  annotazioni.  I  due  Fascicoli  del  I  Vo- 
lume fin  qui  arrivati  ci  sono  di  lieto  presagio,  perchè  abbiamo  trovato  il 
mauimo  numero  degli  articoli  quivi  esposti  estesi  con  solidità  di  dottrine, 
€  quali  si  addicono  per  l'uso  cui  sono  destinati.  L'aborto,  famaurosi, 
V anassarca,  l'angina  pectoris,  V antjflogistico  regime y  gli  aneurismi 
dell'aorta  j  l'apoplessia,  le  malattie  degli  artieri ,  farterite,  l'ascolta- 
zione, l'asma  ec,  vi  sono  trattati  con  precisione  e  con  dottrine  rivelate 
dall'osservazione  e  dalla  sperienza.  Solo  è  da  desiderarsi,  che  l'edizione 
proceda  con  sollecitudine,  perchè  fa  stampa  di  tali  opere  non  ammette  gran- 
di dilazioni  per  l'intiero  loro  compimentow 
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Epitome  InstUudonum  Medicinae  Theoreiic(hpntcticae  academicis  prae^ 
leodombas  accùmodakiy  Michibus  Geiffa^  Medidnae  tìicorcdco' 
practicae  Professorit  in  IL  Taurinensi  AÙienato  ecL  —  Plrexiaraa 
Orda  ni.  De  cxiiatheBalib»  acntit  etcnmicit;  jiugusiaù  Tauritiorum 
i833,8.* 

Destinalo  qlietto  Ubro  èaX  eh.  Autore  per  terrìre  di  guida  a'  snoi  icon 
lariy  offre  in  bren  limiti  quanto  concerne  tiffiille  affexionì.  Altri  trattati 
dell'ugnai  tenore  saranno  in  seguito  pobUieati,  onde  costituire  un  corpo 
di  dottrina  utile  eziandio  ai  proreti  nell'Arle  medica.  Quivi  le  affezioni 
della  pelle  sono  dÌYise  in  due  grandi  classi y  in  febbrili  cioè  ed  acute,  e 
in  non  febbrili  e  croniche.  Alla  prima  appartengono  gli  esantemi  propria* 
mente  detti,  all'altra  le  impetigini.  Gli  esantemi  sono  suddivisi  in  conta- 
giosi e  non  contagiosi;  e  le  impetigini  in  macchie,  in  impetigini  vesci- 
colari, papolose,  pustolose  te 


Su  alcuni  usi  ed  applicazioni  economiche  dd  Pinus  Maritìma  e  delia 
sua  corteccia^  Memoria  di  Linci  Naedo  Dottore  in  Medicina  e  Chi- 
rurgia  e  Maestro  d'ostetricia^  MedicO'Chirurgo  dello  Spedale  cisnle 
provinciale  di  Fenaùa^  Membra  delia  L  R,  Accademia  di  SdeU" 
zcj  Lettere  ed  Arti  di  Padova  ec.  Fenezia  i834,  8.** 

Lavoro  interessante  perchè  tuttoché  sia  di  pertinenza  cUmico-tecnolo- 
gica  comprende  notizie  indispensabili  pe'  Medici  e  Chirurghi ,  i  quali  voi^ 
ranno  giovarsi  di  questa  coileccia  qua!  rimedio  astringente  cficace  »  come 
verrà  indicato  in  altro  lavoro  dell'egregio  Autore. 


iSfi/b  dignità  della  Medicina  Legale^  Discorso  del  Cav,  Carlo  Spb- 

BANZA  Medico  Provinciale  emerito  nel  Eegno  LùmbardO'Feneto y 

Professore  emerito  di  Terrea  Speciale  e  di  Clmtca  Medica,  e  i^o- 

fessore  attuale  di  Medicina  forense  e  di  Igiene  pubblica  nella  Ik 

Università  di  Parma,  Medico  Consulente  di  Corte  ec.  Parma  i833, 8."* 

Con  questo  discorso  diede  l'Autore  principio  all'applaudito  suo  corso 
di  Medicina  forense  nell'Ateneo  Paraense,  e  l'argomento  vie  tratuto  quale 
si  conviene  alla  rinomanza  dell'illustre  Autore,  ed  alla  gloria  dell'Istitu- 
to, in  cui  venne  letto. 
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Delia  Ematemed  mdmode.  Commentario  del  Cawxl.  Cà&io  Spbraitza, 
Medico  Provinciak  emerito  ec.  Professore  ea,  Torino  i833,  8.® 

Abbiano  in  ^Mtto  Gonnteiitarìo  ina  completa  monografia  dell'enutc- 
B^enode  quale  età  da  detideiani.  Scrìtta  con  molta  enidixìone,  e 
con  opportuni  ragionamenti  dedotti  dall' osserrazione  e  dall' esperiensa  non 
sarà  abbastanza  raccomandata  ai  Pratici  desiderosi  d'avere  una  guida  fedele 
pel  trattamento  di  sì  grave  afiesione. 


«Sia  cattivi  ^kli  del  mercurio  nette  malattie  nervose^  e  particolarmenie 
nel  tetano  j  Opera  dd  DotL  Giuseppi  Pidonb,  Palermo  i83S,  8."* 

Si  riferiscono  eccezion!  a  questo  metodo  aw^nacbè  sia  il  più  «sita- 
to; prova  evidentissima  9  che  le  migliori  indicazioni  sono  in  Miedicina  su- 
bordinate ad  un'infinità  di  circostanze ,  che  non  si  possono  calcolare  che 
all'atto  pratico,  e  coli' uopo  del  medico  discernimento. 


Sfigmica,  ossia  Scienza  de'  polsi,  del  Dott.  Rvgco,  edizione  secon* 
daj  NapoU  i834,  8.** 

La  Scuola  Medica  Napolitana  si  è  costantemente  occupata  nello  studio 
de'  polsi»  ed  il  Dott  Rucco  se  ne  formò  una  parte  prediletu.  Perciò  ne 
dettò  lezioni  fino  dall'anno  i8o4  nello  spedale  della  Pace  in  Napoli,  e 
nel  i8io  pubblicò  Lo  spirito  delia  sfigmica  applicata  alla  doppia 
classe  dette  malattie.  L'opera  attuale  scrìtta  in  lingua  facile  e  chiara  fu 
destinata  ad  esporre  l'intiero  meccanismo  de'  polsi  nello  stato  di  salute  e 
di  malattia  col  semplice  appoggio  de'  fatti,  e  senza  veruna  tendenza  siste- 
matica. L'accoglimento  distinto  fatto  a  questo  suo  lavoro  ne  provocò  quasi 
appena  pubblicato  una  nuova  edizione,  che  rìuscir  deve  accetta  a  quanti 
saranno  desiderosi  d' istruirsi  in  questo  ramo  importantissimo  di  medica  di- 
sciplina. 


jinnaU  di  Anatomia  descrittiva  patologica  deltuomo  e  de^  animali 
vertebrati,  dà  Profess,  Stbfaro  Delxos  Ghiub;  Napoli  1834»  4-^ 

Raccolu  degna  d'  essere  studiata ,  che  si  pubblica  a  fascicoli.  H  L* 
Fascicolo  ragiona  della  utilità  dette  preparazioni  anatomiche  in  ceras 
e  della  duplicità  vaginale  ed  uterina  netta  specie  umana ,  e  netta  for- 
n^iglia  de'  dide^L 
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Prime  Unee  della  pratica  della  Chirurgia  per  servire  di  supplemento 
al  Dizionario  di  Chirurgia  pratica^  di  Samuele  Cooper,  traduzio- 
ne daW  Inglese  con  oUo  tavole  litogr^che.  Fase.  Ij  Bologna  i834>  8.^ 

n  nome  del  eh.  Aatore,  e  raccoglimento  fitto  all'edizione  italiana 
dd  ano  Dizionario  raccomandano  abbastanut  qacsta  nnova  aoa  opera,  di 
cai  si  fecero  in  Londra  cinqae  edisioni.  Serve  per  rendere  completo  il  Di* 
zionario  istesso ,  e  le  dne  opere  sono  si  essenzialmente  connesse  ,  che  servo- 
no ad  illustrarsi  reciprocamente.  La  traduzione  italiana  ora  incominciata  avrà 
poi  un'Appendice  destinata  a  riferire  le  aggiunte  fatte  dal  Sig.  Cooper  alla 
sesta  edizione  del  suo  Dizionario  ^  le  quali  mancano  alle  edizioni  italiane 
perchè  fatte  tutte  sulla  quarta  edizione  inglese.  Così  si  avrà  in  Italia  pure 
tutto  quello,  che  il  cel.  Cooper  ha  date  alle  stampe  relativamente  alla  teo- 
rica ed  alla  pratica  della  Chirurgia. 

LIBRI   TEDESCHI 

AHgenvdnes  Repertoriiim  etc.  Repertorio  generale  de'  principali  metodi  di 
cura ,  de'  medicamenti  e  de'  processi  operatorii ,  che  sono  stati  raccoman- 
dati in  questi  ultimi  quarant'anni ,  del  Dott  Runv a  de  Sarsitbach  jlfe- 
dico  deiri.  B.  Corte  ec.  VoL  a.  Vienna  i833,  8.** 

È  questa  un'opera,  die  puà  considerarsi, per  una  indispensabSe  Ap- 
pendice al  famoso  Bepertorium  di  Plocquet  È  un  vero  arsenale  di  tutti 
i  medicamenti,  e  di  tutti  i  metodi  di  cura  proposti  in  dascona  malattia, 
quantunque  le  indicazioni  non  vi  siano  abbastanza  precisate.  Ad  onta  di 
ciò,  bisogna  dido  per  nostra  confusione,  siamo  spesso  impotenti  ndl'arte 
di  gnarÌM,  e  tutto  giorno  vediamo  che  le  forze  oustenose  di  medlcatrice 
mUmrr  spesso  operano  cure,  che  il  sapere  umano  ne  può  operare  né  in- 
tendere. 

Francisci  Bene  M.  D.  <ionsiliani  Regii,  Prefess.  P.  0.  Therapiae  spe- 
cial Is  ac  praxis  medicae  in  R.  Scientiar.  Universitate  Hungarica  etc  JSfe- 
menta  Medicìnae  practicàe  e  pradectionibus  illius  puMicis  entità  per 
Frahciscum  Bbite  line.  M.  D.  ec  Tom.  ìj  Festini  i833-34,  8."^ 


IO 


Opera  già  destinata  aUe  prdezioni,  ma  estesa  colla  guida  di  lunga 
espenenza  diventa  eziandio  accetta  a  qualunque  Pratico.  0£Gre  quanto  di 
veracemente  utile  è  stato  fino  ai  nostri  giorni  sctperto  nell'estensione  della 
Patologia  e  della  Materia  Medica,  al  di  cui  perfezionamento  perdo  mira- 
bilmente concorre.  Si  comprendono  nd  Tom.  L^  i  Prolegomeni  e  la  dot- 
trina delle  fetìfrì  e  ddle  infiammazioni  in  generale  j  nel  Tomo  IL^ 
la  dottrina  delle  infiammazioni  in  particolare  y  e  delle  efflorescenze 
cutanee  j  nel  Tomo  IH.®  la  dottrina  de*  prqfluvii,  delle  ritenzioni  e 
delle  cachessie  j  e  nd  IV«^  Tomo  la  dottrina  delle  neurosi. 
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Dk  HamoopaAie  cine  Irrkhre  eie.  La  OMeopafk»  dottrina  erroiMa  per 
confessione  degli  stessi  Medici  OMOopatici  »  del  D^,  W.  Keambr  ;  Ber« 
lino  i833,  S."" 

Emerge  'quésto  scritto  sopra  ogn'altm  d'argosento  onoopatico,  perchè 
il  gindiiio  datone  dall'Astore  si  appoggia  ad  una  massa  imponente  di  fat- 
ti, che  non  si  possono  p<Mrre  In  diibhio  dagli  stessi  Hahnemannisti. 

LIBRI   IUGLESI 

Medico-Chirurgical  Trànsaetions  published  by  the  Society  etc.  Tran- 
sazioni medico-'diinirgiche  pnUdlcate  dalla  Società  medicoH:hirargia  di 
Londra,  Volume  XYIL*»  P.  I;  Londra  i833,  8.** 

Questa  eccellente  raccolta  giunta  fino  alla  Parte  I.*  del  Volume  deci- 
mottayo  comprende  molte  interessanti  Memorie  quali  sono  le  seg.:  Richard 
Brighi,  A,  Uoyd,  e  L  ElUotson,  Scolo  di  una  materia  grassa  da^ 
intestini  in  conseguenza  e  relazione  d*  una  adizione  del  pancreas  e 
del  duodeno  j  —  Aston  Key ,  Esulcerazione  delle  articolazioni  j  — 
/.  M.  AmoU,  Esofagotómia j  —  G.  ffawkins.  Ascesso  gangtenoso 
in  relazione  col  fegato  con  osservazioni  sui  tumori  cistici  di  ^uesf  or- 
gano j  —  Macihwàny  Due  casi  di  nervi  profondamente  collocati  cu- 
rad  col  setonej  —  Langstaff*,  Sarcoma  midollare  esteso  a  pia  sasce- 
rij  -^  Stanley,  Riunione  ossea  d'una  frattura  del  collo  del  femore 
al  di  dentro  della  capsolàj  —  Sàmby,  Irritazione  del  midollo  spi- 
naie  e  de*  suoi  nervi  in  relazione  colle  malattie  dei  renij  —  Sìms, 
Tumori  di  cattivo  carattere  in  relazione  col  cuore  e  coi  polmoni.  — 
Si  ayrà  cura  di  far  conoscere  ntlVAntologia  Malica  l'estratto  delle  prìn- 
cipaH  nella  ^tegorìa  della  Rivista  ile*  Giornali^  che  si  estende  ad  ogni 
altra  opera  periodica. 


A  New  Suppkment  io  the  Pharmacopoeias  of  London,  Edinhurg, 
Duhlin,  and  Paris  etc.  Nuoto  supplemento  alle  Farmacopee  di  Lon- 
dra ,  di  Edinburgo ,  di  Dublino ,  e  di  Parigi ,  componente  un  dispensa- 
torio  completo  de'  nuovi  medicamenti  e  veleni  Francesi  ec  di  Beiha- 
Muro  Rbiinib  Professore  di  Zoologia  del  Collegio  Reale  di  Lon4lra 
ec.j  3/  edizione  di  molto  accresciuU;  Londra  1834»  8.^ 

Comprende  la  terza  edizione  di  quest'  opera  una  quantità  dì  nnove 
pivpaniiont  e  prescrizioni ,  delle  quali  si  enumerano  i  buoni  e  tristi  effet- 
ti, come  pure  le  malattie,  in  cui  sono  da  praticarsi. 
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ANTOLOGIA  IMEDIGA 


SEZIONE  PRIMA 

SAGGI  E  mBKOBIE 


PRELEZIONE 

Atto  Studio  detta  Chirurgia  detta  dal  Doti.  Wardro^  Pnfessore  di 
Chirurgia  in  Londra  (i). 

JLia  Scienxa  Medica,  ài  remotissima  età  della  storia,  ta  diTisa  io  dae  pai^ 
ti.  Ad  una  si  disse  Medicina ^  all'altra  Chirurgia, 

Per  quanto  sembri  poco  filosofica  tal  divbìone,  nondimeno  il  toca* 
bob  Chirurgia,  per  ciò  che  saona  comunemente,  ei  porge  abbastama  co* 
nrane  titolo  a  quelle  lezioni,  che  ora  devolio  intrattenere  la  Tostra  attenslone. 

E  anzi  percorrere  le  varie  parti  di  questo  trattato  io  avviso  dt  pre- 
sentarvi alcune  generali  nozioni,  e  di  chiamarvi  a  pensare  ad  alcune  circo* 
stanze  speciali,  che  sembrano  importantissime  allo  studio  di  questo  ramo  di 
Medicina. 

Può  tenersi  per  èerto,  che  a  compiere  il  corso  perfetto  della  Chirur* 
già  è  necessario  non  solo  conoscere  chiaramente  la  naturale  struttura  del 
corpo  umano,  ossia  ciò  che  Bichat  chiamava  Anatomia  generale ^  o  strut- 
tura dei  diversi  tessuti ,  che  convengono  a  comporre  V  umano  organismo  ; 
ma  ancora  Y Anatomia  spedate,  quella  cioè  de'  singoli  visceri,  e  por 
mente  a  tutto  ciò  che  dicesi  Anatomia  relativa  o  delle  regioni,  vale  a 
dire,  al  relativo  collocamento  degl'organi  diversi  del  corpo. 

Sia  in  Voi  la  certezza  di  questo  vero,  che  nello  studio  d'ogni  scien* 
za,  ma  soprattutto  in  questo  senza  limiti  della  Medicina,  abbisognano  pa- 
recchi anni  di  continue  meditazioni,  perchè  un  Chirurgo  valga  ad  agevolarsi 
l'esatto  compimento  degli  alti  e  importanti  doveri  dell'arte  propria,  e  che 

(i)  Questo  SeraoM,  ckc  lenrt  d'introteioM  a  n  tnttatto  diCliinrfii,  i  d'  mrnhwX  ftt  te 
fanclittu  e  fd  MiioMle  dkatcrciM ,  nro  anai  fita  gì*  bolaai  della  Graa  Brelagaa.  Emo  abbonda 
di  Mai  frecelti  dettati  ia  «odo  leaplice  a  ckiaro,  e  teaaa  iatlaaaa.  Cbi  teiU  i  prinU  fuà  «elk 
aulaferole  ria  di  «oooorrere  alla  mlseia  aaaaità  aMditerà»  frofitleTobncale  i  «aggi  prìacipii  n  «so  svi- 
lapfati.  Le  lesioni  ckirargiche  del  Wardrof  aoa  tono  ancora  note  lol  continente,  e  noi  arrisiaBO  che 
a  loro  poesio,  possa  ben  «eritani  de*  nostri  lettori.  BiUiotkiqme  UnieerstOi  ile.  Dee.  i833. 

AifTOL.  MED.  Sem.  L  ^o 
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noD  SI  gingne  che  per  in&tieabilè  assiduità  alla  dnu  di  quel  sapere,   die  k 
è  necessario  air  esercizio  di  questa  professione. 

V'ha  abbastansa  in  qaesto  ramo  di  Medicina,  onde  sieno  ricambiati 
i  vostri  sfoni,  i  vostri  sadori.  La  Chinirgia  fira  l'altre  scienze  è  quella , 
che  porge  al  Pratico  esperto  il  come  farsi  più  ntile  a'proprii  fratelli,  e 
che  lo  pone  fra  i  membri  più  raggoardevoli  della  società.  La  Chinirgia 
considerata  intellettaalmente  offre  alla  mente  an  tesoro  inesaoribile  di  pre- 
ziose ricerche.  Lo  studioso ,  del  pari  che  1'  uomo  d' ingegno ,  trovano  mol- 
te vie  non  ancora  calcate,  in  cui  si  può  mietere  ricca  messe. 

Non  potete  riguardare  alla  storia  della  Chirurgia  senza  meravigliare 
alla  rapidità  straordinaria  del  suo  progredire^  come  alla  perfezione  cui  sa- 
lirono parecchie  delle  sue  parti.  E  forse  che  le  regole  dettate  per  non  po- 
che operazioni  hanno  tocca  la  meta  di  quel  perfezionamento,  oltre  al  quale 
è  probabile,  che  non  giungano  a  spingerle  mai  né  l'esperienza  né  Fuma- 
na ragione^ 

Non  nella  parte  meccanica  o  manuale  la  Chirurgia  si  gloria  de' suo} 
maggiori  progressi,  ma  deve  tenersi  piuttosto  da  Pratici  umani  e  filosofi 
come  gran  passo  di  perfezione,  come  trionfo  di  questa  Sdenza  l'applicazione 
della  Medicina  alla  cura  di  certe  malattie,  nelle  quali  può  allontanare  la 
necessità  d'operare.  Guardatevi  dal  credere  che  il  buon  successo  d' un'ope- 
razione possa  giammai  fondare  la  base  vera  del  vostro  buon  nome.  Noi  ono- 
riamo la  memoria  di  quegli  uomini,  che  ci  svelarono  i  principii  della  Scien- 
za^ ma  non  ci  prende  ne  rispetto  né  ammirazione  per  que'  Chirurghi ,  che 
noti  non  sono  che  per  l'audada  o  l' imprudenza  delle  loro  operazioni. 

E  vergogna  il  vedere  nella  storia  delle  operazioni  il  numero  di  quel- 
k  che  si  fecero  non  necessarie;  e  dissi  vergogna,  poiché  non  puossi  met- 
ter dubbio  esser  desse  riusdte  a  male  o  per  la  conoscenza ,  che  poca  aveva 
il  Chirurgo  della  malattia ,  o  per  l' insufficienza  de'  rimedii ,  o  per  cagio- 
ne ancor  più  increscevole ,  pel  desiderio  doé  d' operare ,  onde  muovere  al- 
l'applauso  la  moltitudine. 

Il  nome  di  Giovanni  Hunter  suonerebbe  del  pari  Caimoso  s'egli  non 
avesse  fatta  mai  alcuna  operazione.  Egli  é  onorato  come  il  principe  fra  i 
Chirurghi  dell'Inghilterra,  e  la  sua  rinomanza  come  Chirurgo  nulla  affatto 
s'attiene  alla  sua  valentia  come  operatore.  Egli  la  deve  tutta  all' ingegnosa 
applicazione,  cb^ei  fece  alla  Chirurgia  de' principii  scoperti,  e  alla  filosofia 
con  cui  investigò  la  natura  de' morbi. 

Sembra  malagevole  a  concepirsi,  ma  pur  non  v'ha  dubbio  esser  ve- 
ro, che  taluni  sono  colti  ed  invasi  dal  prurito  di  tentare  operazioni  chi- 
rurgiche, quantunque  sia  troppo  naturale  a  credersi  nulla  essere  da  cui  piti 
rifugga  l'animo,  che  il  tormentare  i  proprii  simili;  e  n'é  cagione  la  sma- 
nia ambiziosa  d'esser  tenuto  in  conto  di  grande  ed  agile  operatore. 

n  desiderio  di  montare  in  fama  d'operatore,  dice  Giovanni  Bell,  i 
«enza  fallo,  un  desiderio  pericoloso.  Esso  é  proprio  di  coloro  che  operano 
senza  speranza  di  pubblica  stima.  Questi  ingegni,  che  non  sanno  darsi  a 
conoscere  die  per  lo  strepito  di  chirurgiche  operazioni  o  per  cartelli  di  pub- 
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briche  grida,  tono  ài  specie  sospetta  assaissimo.  II  rero  Chirurgo  è  qaegli, 
che  nell' esercisio  dell'arte  propria  mostra  sopra  ogni  cosa    il  profondo  ri- 
spetto ai  diritti  dell' umanità. 

Non  si  taccia,  che  le  operazioni  si  ebbero  sovente  da  alcuni  come  uva 
specie  di  proprietà,  ed  ho  udito  anche  talvolta  disputarsi  non  poco  dalla 
gente  dell'arte  chi  fra  loro  sortirebbe  l'onor  d'operare,  o  meglio  a  dire, 
chi  vanterebbe  la  gloria  del  proprio  coltello. 

Si  domandò  un  Chirurgo  di  amplissima  pratica,  che  si  diceva  sfortu- 
nato sempre  nello  stirpare  il  cancro  dalla  mammella,  del  perchè  continuas- 
se in  un'  operazione  di  si  infausto  successo:  rispose  che,  s'egli  non  avesse 
fatta  l'operazione,  un  altro  l'avrebbe  fatta  in  sua  vece,  perciò  non  credeva 
esser  bene  il  rinnegare  a  sé  stesso  questo  vantaggio. 

Lasciate  adunque  o  Signori  eh'  io  vi  preghi  ardentemente  a  reprime- 
re in  Voi  qualunque  tendenza  possiate  sentire  alla  mania  d'operare,  e  di 
tener  ciò  in  conto  d' estremo  rifugio  dell'  arte  vostra,  a  cui  solamente  avre- 
te ricorso  allora  che  sarete  certi  esser  ciò  necessario  al  futuro  bene  del  vo- 
stro ammalato. 

Ninna  cosa  piii  efficacemente  varrìi  a  guarirvi  dalla  man/a  d'operare 
che  l'acquisto  di  tutte  le  mediche  cognizioni,  la  ragionevole  applicazione 
delle  quali  vi  mostrerà  là  dove  tale  operazione  o  tal  altra  sia  inutile  non 
solamente  ma  riprovevole.  Co$  questo  scopo  io  porrò  ogni  mio  sforzo,  onde 
addimesticarvi  nelle  mie  lezioiii  alle  tante  chirurgiche  operazioni ,  e  a  spie- 
garvi i  principii,  che  mostrino  la  necessità  d'operare  e  il  metodo  migliort 
a  seguirsi.  Cercherò  di  fermare  la  vostra  attenzione  soprattutto  al  trattamen- 
to, che  deve  precedere,  come  a  quello  che  dovrà  seguire  l'operazione. 

Ma  dappoiché  io  biasimo  le  operazioni,  che  si  fanno  senza  necessità,  non 
crediate  che  io  le  tenga  in  non  cale,  o  che  pensi  essere  hcilt  il  procao-* 
ciarsi  la  destrezza  opportuna  a  praticarle.  Chi  fece  un'operazione,  e  bene, 
non  vi  dirà  mai  eh'  essa  sia  facil  cosa.  Chi  vanti  non  avergli  dato  un'opera- 
sione  che  poco  a  pensare,  la  fece  mezzanamente,  e  meglio  l'avrebbe  ese- 
guita se  piii  seriamente  v'avesse  pensato.  I  Chirurghi  piii  destri  ed  esperti 
convengono  tutti  a  dire,  che  per  quanto  freddi  e  sopra  sé  stati  fossero  nel- 
l'atto operativo,  provarono  però  inquietezza  ed  ansietà  neUo  accingervisì.  Le 
circostanze,  che  si  legano  alla  maggior  parie  delle  operazioni  chirurgiche,  sono 
sì  varie  e  moltiplid,  che  la  mia  sperienza  e  le  osservazioni,  che  feci  su  quel- 
la d'altrui  mi  dimostrarono,  che  ninna  operazione  può  esser  ben  £itta  se 
non  se  n'abbia  bene  dapprima  considerato  tutti  i  periodi. 

Cheselden,  uno  de' migliori  operatori  dell'Inghilterra,  lo  si  disse  in- 
quieto ed  ansioso  quando  aveva  a  fare  un'operazione,  abbenché  fosse  di 
sangue  freddo  e  imperturbabile ,  cominciatala  appena.  Io  mi  son  fatta  sem- 
pre una  legge  di  non  correre  all'operazione  per  quanto  semplice  ch'essa 
fosse,  poiché  per  esperienza  conobbi,  che  quando  l'operazione  s'è  fatta  sen- 
za l'assetto  e  senza  le  disposizioni  opportune,  v'é  sempre  il  rammarico  di 
vedere  qualche  cosa  che  ne  avversa  il  buon  esito. 

Stale  in  guardia  o  Signori  contro  un'opinione   troppo  accettevole  a 
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mokìy  cioè  che  ptreccbie  malattie  sono  per  loro  natora  di  niima  ioipor* 
tanza  onde  valgano  Fattiva  e  diligente  attenzione  d'nn  gran  Medico  o  di 
nn  gran  Chirurgo.  Tali  opinioni  sono  a  biasimarsi  in  tutte  le  età  della  vita, 
ma  soprattutto  m  quella  della  gioventiL  Vi  corre  obbligo  d'  usare  della  stessa 
vostra  opera  e  delle  stesse  vostre  sollecitudini  in  ogni  specie  di  malattie  » 
*e  qualunque  siasi  il  conto  in  cui  le  tenghiate,  troverete  sempre  l'amma- 
lato ugualmente  desideroso  di  stogllersi  un  male  in  apparenza  leggero,  quan- 
to un'altro,  che  per  U  soa  rarità  o  gravezza  potrebbe  sembrarvi  importan- 
tissimo. 

Vi  si  parrìi  occasione  di  veder  malattie,  le  quali,  abbenchè  tenute  per 
poco  importanti,  vi  offriranno  per  la  loro  frequenza  nn  campo  interessante 
d'osservazione.  Non  si  potrebbe  biasimare  luu^volmente  quel  Medico,  che 
molto  sentendo  del  proprio  merito,  non  istima  essere  sua  dignità ,  in  un  ca- 
so accidentale  prestar  l'opera  propria  in  questo  o  in  quel  male,  poiché  il 
tiene  per  troppo  volgare.  Ma  egli  è  in  quella  misura,  con  cui  si  danno  a 
compiere  questi  doveri  in  tali  occasioni,  che  i  giovani  si  formano  tristo  o 
buon  capitale  di  reputazione. 

Non  vi  lasciate  lusingare  da  alcun  di  que'  casi,  che  troppo  sovente 
diconsi  importanti,  ovvero  grandi  operazioni;  ma  ponete  mente  ad  istndiare 
tutte  le  malattie  che  avete  a  trattare.  Abbiatele  tutte  degne  della  vostra  me- 
ditazione fino  a  che  la  natura  e  il  modo  loro  di  cura  vi  sieno  resi  facili. 
Ebbi  sempre  particolarmente  in  pensiero  quella  studiosa  attenzione,  che  sul 
principio  di  loro  carriera ,  posero  a'  morbi  in  apparenza  di  pochissimo  con- 
to, uomini  che  salirono  poi  in  somma  riputazione. 

Fu  nn  tratto  caratteristico  di  fiaillie  e  di  Cline  la  riservata  maniera 
d'osservare  quelle  malattie,  che  si  tengono  per  leggere,  e  illustri  furono 
ambedue  ed  ugualmente  riveriti  e  cari  a' loro  colleghr. 

Da  quel  punto,  in  cui  vi  tenete  membri  della  medica  Facoltà,  e  vi  pre- 
sentate al  pubblico  siccome  Pratici,  da  quel  punto  dovete  credervi  nell'ob- 
bligo  di  compiere  tutti  i  doveri,  cui  può  chiamarvi  la  professione.  Ciascuno 
è  nel  diritto  di  negar  l'opera  propria  laddove  creda  non  gliene  venga  ba- 
stevole emolumento,  ma  in  tutti  que' improvvisi  accidenti  che  domandano 
pronti  soccorsi,  se  Voi  foste  presenti  e  alla  portata  di  porgerli,  vi  ^fare- 
ste al  sommo  colpevoli  se  ricusaste  il  vostro  ajuto. 

So  essere  accaduto  piii  d' una  fiata,  che  uomini  della  nostra  professio- 
ne, non  potendo  o  non  volendo  salassare  un  malato,  bruttarono  d'  una 
macchia  notevole  la  loro  fama.  Non  è  già  lungo  tempo  che  una  dama 
colta  dal  mal  di  parto,  non  trovato  il  consueto  suo  Ostetrico,  mandò  per 
un  altro  vicino,  che  rispose  ciò  non  esser  da  lui.  Tanta  breccia  nel  pub- 
blico ha  fatto  questa  spontanea  confessione  d'insufficienza,  che  dappoi  fu 
mestieri  al  candidato  chiedente  la  laurea  di  dottore  provare  esser  egli 
dotto  nell'Arte  ostetrica  tanto,  quanto  negl'altri  rami  di  Medicina. 

Impegnatosi  in  una  mischia  il  Reggimento,  in  cui  era  il  celebre  chi- 
rurgo francese  Ambrogio  Pareo,  avvenne  che  un  sotto-ufficiale  fu  per  guisa 
ferito,  che  il  comandante  ordinò  fosse  tosto  scavata  la  fossa  .ed  ivi   sepol- 
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lo;  dò  ch'era  nen  darò  tecoado  k!,  che  laKiarlo  in  balia  del  nemico, 
Pareo^compassionando  qael  seaiivivo,  sappllcò  non  foise  impedito  di  tras- 
portare U  ferito  coi  bagagli  >  poiché  diceva  »  tè  non  esser  fuor  di  sperauxa 
di  poter  g^angere  a  salvarlo,  e  per  c«i  prometteva  ogni  saa  cura.  La  do- 
manda fa  esaudita,  m  Lo  allogai,  dice  Pareo»  in  an  carro  tutto  coperto» 
e  me  gli  fece  chirurgo ,  farmacista ,  cnciniere  ed  infermiere.  Sia  lode  al  cielo  I 
arrivai  a  guarirlo.  Ciò  fu  meraviglia  a  tutta  la  truppa,  e  al  primo  botti- 
no ogni  armato  regalommi  d'un  meno  Kudo.  m  Lo  lelo  e  la  bontài  di 
Pareo  erano  tenuti  da  tanto,  che  la  presenxa  di  lui  bastava  a  rincorane  i 
soldati.  Essi  dicevano:  Pareo  è  con  noi;  nulla  è  a  temersi.  Raccontansi  di 
questo  Cbiruigo  molti  fatti  dì  tal  natura. 

Uno  fira' nostri  concittadini,  chiaro  per  dottrina  nell'Arte  come  per  so- 
lo ed  umanità^ ,  che  nell'  ultima  guerra  di  Spagna  era  levato  ad  alto  seg» 
gio  fra  le  nostre  armate,  e  che  ora  poi  è  a  Londra  nell'esercizio  della 
Medicina,  rampognato  da  un  nostro  collega  perchè  ad  un  ammalato  prch 
stasse  una  cara  inferiore  alla  dignità  di  Medico,  rispose:  nulla  semhrargÙ 
non  esaere  da  sua  dignità  di  ciò  che  può  soccorrere  ad  un  infermo,  e 
spesso  eiaer  lui  corso  in  cerca  di  poca  acqua,  e  aver  acceso  il  fuoco  per 
iar  la  snppa  ad  un  soldato  ammalalo. 

Taluno  avvisò,  che  il  partir  l'eserciaio  della  Medic'ina  tornerebbe  osi 
ipantaggioao  all'umanità ,  com'è  dell'arti  e  mestieri  »  e  in  Medicina  chi  si  ct^ 
nesse  allo  studio  d'una  sola  delle  sue  parti  gingnerebbe  a  quell' ecceUensa, 
a  cui  non  tocca  chi  non  consacra  tutta  t'atteniione  ad  un  oggetto  specia- 
le. Ma  avviene  della  Medicina  quello  che  avviene  di  tutte  le  cose.  Gli  uo- 
mini più  diari  in  qualche  parte  sono  quelli,  che  hanno  il  maggior  capi- 
tale di  cognisioni  generali.  Risaliamo  agli  annali  della  Scienxa  medica  per 
cercare  chi  abbia  più  adoperato  al  bene  e  al  progresso  di  lei,  e  trovere- 
mo eh'  essa  deve  pressoché,  tutto  ad  uomini  di  vasto  sapere.  Né  pare  che 
alcuno  di  quelli,  che  prestò  special  opera  alle  malattie  d'un  organo  abbia 
contribuito  ad  accrescere  le  nostre  cog^iiiopi  nella  patologia  di  quell'organo. 

Ci  si  parino  avanti  i  nomi  degl'Hunter,  dei  Monro,  dei  Morgagni, 
degli  Scarpa,  degli  Haller,  dei  Richtcr,  dei  Bichat,  dei  Pinel,  dei  Laenec, 
e  vedremo  tosto  che  le  loro  dottrine  erano  così  vaste  e  così  generali  come 
furono  moltiplici  le  scientifiche  loro  produsioni.  Quando  parliamo  d'un  uo- 
mo di  stato  0  d' un  celebre  generale  noi  non  pensiamo  esser  quegli  salito 
al  sommo  della  rtnomanxa  per  le  cognizioni  in  un  solo  ramo  d'economia 
politica,  0  che  questi  debba  la  sua  celebtità  alla  sua  valentia  come  uffi- 
ciale di  cavalleria  o  d'artiglieria. 

Noi  ammettiamo  la  loro  eccellensa  in  tutti  i  rami  di  cognisioni  com- 
presi nella  loro  professione.  Del  pari  adunque  le  suddivisioni  della  Medi- 
cina, considerata  come  uqa  sciensa,  andrebbero  a  ritroso  della  buona  Filo- 
sofia, come  sarebbe^  nocevoli  a' suoi  progressi.  Ci  sta  innanzi  l'esempio 
dell'Europa  incivilita  come  quello  d'ogni  Kuola  del  Regno  Unito  per  di- 
mostrarci quanto  bisogni  considerare  la  conoscenza  di  tutta  la  Scienza  come 
indispensabile  agli  studii  medici.  Io  spero  non  andrà  guari,  che  il  sistema 
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^edacazione  di  qaesU  metropoli  sarà  posto  io  tntta  quell'ampiezza  a  coi 
pnò  stenderti,    e  che  noi  cancelleremo  quell' increscevole  accusa,  cioè,  che 
regna  nn  sistema  di  trafico  nelle  mediche  discipline. 

Alle  pubbliche  lezioni  scolastiche,  alla  lettara  de'  libri  che  migliori 
si  tengono  negli  argomenti  speciali  de'tostri  stodii  aggiugnete  nn  terzo  mczio^ 
eh'  io  particolarmente  raccomando  alla  TOstra  attenzione,  e  questa  è  la  cui* 
tara  degli  organi  de'  Yostrì  sensi. 

A  questi  dobbiamo  le  cognizioni  tntte  sugl'esterni  caratteri 'delle  ma- 
lattie. Un  occhio  non  esperto  non  può  distinguere  le  minime  gradazioni 
de'  colori  cui  cosi  prontamente  il  pittore  disceme,  come  un  orecchio  non 
esercitato  la  minima  differenza  de'  tuoni,  che  tocca  subito  un  musico  Ta- 
lente.  Il  tatto  non  pnò  ugualmente  far  sentire  le  gradazioni  delicate  delle 
forme  e  della  consistenza  de'  corpi  senza  uno  studio  profondo. 

Non  t'  ha  prova  maggiore  à/i  sommo  perfezionamento ,  cui  salirono  i 
nostri  sensi  quanto  ciò  che  osseffasi  in  quelli,  che  per  malattie  ne  perdono 
l'uno  0  l'altro.  Il  sordo  acquista  una  somma  finezza  nella  vistai  come  il 
senso  dell'udito  si  fa  assai  piìi  perfetto  nel  cieco.  Questi  cangiamenti  non 
sono  certamente  la  conseguenza  di  particolare  organica  tessitura,  ma  dell'as- 
siduità degli  sforzi ,  e  di  lunga  e  protratta  attenzione. 

L'uomo ,  dice  un  dotto  Scrittore ,  cui  sono  abituali  alcune  applicazio- 
ni, moltiplica  in  certo  modo  il  numero  de'  proprii  sensi,  dando  loro  piiL 
acume. 

La  potenza  de'  nostri  sensi  i  di  molto  a'  nostri  giorni  accresciuta  pet 
l'ajuto  dell'arte.  La  scienza  dell'ottica  ha  steso  il  poter  yisivo  a  tal  segno, 
che  noi  possiamo  esaminare  paratamente  gli  oggetti  più  minuti  che  non  po^ 
levamo  vedere  ad  occhio  nodo.  V'ha  taluno  di  senso  ù  mobile  e  delicato 
ond'  è  tocco  il  più  presto  da  un'impressione,  che  passa  in  altri  non  av- 
vertita ,  anche  dopo  lunghi  esercizii.  Da  ciò  il  disparere  nel  giudizio  degH 
stessi  oggetti  esaminati  dai  sensi.  Da  ciò  forse  ebbe  origine  il  ridicolo,  che 
alcuni  dell'arte  nostra  sparsero  in  questo  paese  suUo  steioscopio ,  stromento 
immaginato  a  guidar  all'orecchio  il  suono,  che  il  cuore  e  i  polmoni  comu- 
nicano alte  pareti  del  torace  nel  mentre  compiono  ì  loro  naturali  novi- 
menti.  In  molti  casi  di  toraciche  malattie  questo  stromento  può  far  sentire 
ad  un  orecchio  impratichito  la  sede  e  la  natura  del  male  in  quel  modo 
così  preciso,  che  la  sonda  £i  sentirci  il  calcolo  della  veKica.  Lo  steioscopio 
(u  inventato  da  Laenec,  uno  de'  principali  Patologi  del  nostro  secolo,  e 
ninno  dovr^bb' esser  di  Voi  che  noi  poùedesse,  e  non  se  ne  avesse  reso 
facile  l'uso.  Io  non  dubito  accertare  che,  dopo  essermi  accostumato  ad  istii- 
diare  i  suoni  del  petto  con  questo  metodo  o  colla  percussione,  ho  raccolto 
in  pochi  mesi  piii  di  norme  diagnostiche  per  le  malattie  del  torace,  che  mom. 
avrei  acquistate  in  parecchi  anni  di  ricerche  e  di  studii. 

P(oi  abbiamo  già  tratto  e  possiamp  continuare  a  trarre  buona  messe 
di  cognizioni  importanti  dai  nostri  colleghi  stranieri ,  e  quella  tendenza  sA 
perfezionamento,  che  s'è  desta  fra  noi ,  senza  fallo  origina  dalla  liberà  e»* 
ìnunicazione,  che  regna  in  tutta  l'Europa  incivilita. 
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n  sistema  dette  noftre  icnole  fondatosi  Tenti  o  trent'  anni  addietro 
non  è  aU'  unisono  coi  progressi  attoall  dette  cognisiooi.  L' ardore  detta  pre- 
sente generazione  )  recentemente  diceva  nn  grand' uomo  di  stato  ^  e  il  ra- 
pido progredire  nette  scoperte  dette  arti  relatiye  att' incivilimento  è  tale^  che 
qaetti,  che  non  possono  stare  essi  stessi  alla  cima,  devono  però  seguir  Tim- 
polso  detta  corrente. 

Chiunque  vorrìi  chiamare  ad  esame  i  progressi,  che  ha  &tti  la  Scien- 
sa  e  soprammodo  l'Anatomia  e  la  Patologia  in  Francia  e  in  Alemagna,  e 
£ir  paragone  del  numero  di  quelli,  che  in  entrambi  questi  paesi  si  danno 
allo  studio  dei  varii  rami  della  Sciensa,  con  queUi,  che  s'avviano  nella 
stessa  carriera  in  questo  nostro  paese^  sarà  forza  convenga  nell'opinione  che 
1  nostri  col  leghi  del  continente  ci  a^nzano  senza  fallo.  £  questo  facil- 
mente si  spiega,  abbencbè  però  d'  un  modo,  che  nulla  offende  al  nostro 
orgoglio  nazionale. 

In  que*  paesi  cKiamansi  a  molte  cariche  persone  dell'  arte  nostra  co- 
me a  cattedre,  a  impieghi  negli  ospitali  ce,  e  queste  cariche  danno  onde 
vivere  onorevolmente.  Desse  accordansi  in  generale  ad  uomini  di  cui  fu 
posto  a  prova  V  ingegno,  e  che  non  molto  di  tempo  spendendo  nella  pri- 
vata lor  pratica,  molto  n'impiegano  poi  nello  studio,  e  giungono  cosi  ad 
una  meta  illustre  nella  via  delle  ricerche  scientifiche.  Ma  in  questa  nostra  Me- 
tropoli la  rinomanza  d'  un  Medico  s'  attiene  troppo  sovente  al  quanto  lu- 
cra nel  privato  esercizio,  e  non  alla  vastità  delle  sue  dottrine.  Se  voi  chie- 
dete contezza  di  ciò  che  fa,  o  del  quanto  riesce  costi  un  tal  o  tal  altro, 
vi  si  darà  per  tutta  risposta  il  quanto  presso  a  poco  guadagna.  Se  in  al- 
tro paese  farete  la  stessa  domanda  sul  conto  d' un  uomo  eminente,  vi  si  di- 
rà  invece  del  quanto  giovò  la  scienza  ne'  suoi   progressi. 

Nulla  v'  ha  in  Londra^  che  più  muova  a  stupore  lo  straniero,  che 
r  impronta  visibile  di  quello  spirito  commerciale ,  che  signoreggia  pressoché 
tutti   i   membri  dell'Arte  nostra. 

Tocco,  siccome  io  sono,  del  quanto  importi  educare  gì'  organi  de' sen- 
si, lasciate  però  che  vi  consigli  e  caldamente  vi  raccomandi  a  non  molti- 
plicare senza  uopo  gli  oggelll  de*  vostri  sludiì,  e  sia  che  studiale  nell'ope- 
re degli  autori,  o  nel  libro  medesimo  della  natura:  non  abbracciate  ad  un 
tratto  che  piccolo  numero  d'oggetti.  Quanti  Pratici  v'hanno,  che  in  mez- 
20  a  numerose  occasioni  d'acquistar  esperienza  nella  loro  professione^  giun- 
ti al  fine  della  loro  carriera,  non  possono  gloriarsi  d'una  sola  osservazio- 
ne che  offra  un*  idea  nuova,  mentre  lanl' altri  posti  in  isfera  più  piccola 
ma  pili  attiva   arricchirono    di  fatti   Ì  varii  rami  delle  Scienze  Pratiche. 

A  buona  ragione  avvisava  il  Richter,  chiarissimo  professore  a  Got- 
tinga e  de'  pili  illustri  Chirurghi  dell'  età  sua  «  che  non  il  cibo  aggiun- 
ge forza,  ma  il  ben  digerirlo;  che  non  il  Pratico  si  fa  esperto  pel  nume- 
ro  de'  letti  del  proprio    spedale.  « 

Non  v'  erano  che  quindici  letti  nell'  infermeria  di  Gottinga,  ma  le 
opere  di  Richter,  che  sovente  avrò  occasione  di  oliarvi,  v'  apprenderanno  il 
gran    numero  d'osservazioni^   che  si  possono  fare  in  un  campo  apparente- 
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«ente  sì  Ihntlato.  NeHe  scuòle  dinidie  àt*  Medici  più  rinomati  il  numero 
de'  letti  sorpassa  éi  rado  quello  dei  20;  eppure  se  pensate  al  quanto  T'ba 
d' importanza  in  nna  scnola  clinica ,  parrà  a  Voi  tatti  evidente  che  dove 
ninna  circostanza  sfugga  al  diligente  e  minuto  esame,  dieci  0  quindici 
ammalati  ofiiriranno  nn  capitale  ricco  di  materiali  alle  giornaliere  Tostre 
meditazioni. 

Abbenchè  il  Consìglio  Cbinirgtco  di  Londra  abbia  decreUto,  che  a  sa- 
bire  l'esame  di  Gbimrgo  sia  d^nopo  a?er  frequentato  un  ospitale  almeno 
dì  100  letti,  non  pertanto  tì  raccomando^  che  y'  atteniate  sempre  ne*  vo- 
stri studii  ad  un  numero  ii  casi  assai  Ifmitato. 

Siamo  troppo  incIinevoH  à  dar  valore  a  dò  che  dicesi  esperknza^ 
e  perciò  intralasciamo  di  pressare  ad  ogni  caso  quel  ^do  d'  attenzione , 
che  conduce  air  abitudine  f  osse^are  minutamente.  Se  abbiamo  veduto  fire- 
quenti  esempii  d'  una  special  malattia  noi  la  crediamo  conoscer  meglio  di  chi 
la  vide  assai  meno.  Io  confesso,  the  in  molte  età  delta  mia  vita,  ma  so- 
prattutto in  quest*  ultima  ebbi  occasione  di  vedere  un  numero  f  ammalati 
maggiore  di  quello,  ch'era  mestieri  a  fame  oggetto  di  studio.  Perciò  me 
ne  conseguì  il  costante  rammarico  di  vedere  oggetti  ogni  giorno  atd  n  ri« 
cerche  e  ad  utili  riflessioni,  che  venivano  prontamente  avvicendati  da  altri 
di  non  minore  iAiportanza;  laonde  non  ha  potuto  la  mia  attenzione  fer* 
marsi  in  essi  a  trame  il  lume  di  quelle  cognbioni,  delle  quali  mi  sareb- 
bero stati  utili  se  men  numerosi. 

Vediamo  alcuni  Pratici ,  che  non  avendo  in  animo  d*  ingannare  ma 
piuttosto  illusi  eglino  stessi  vi  dicono  aver  veduto  un  gran  numero  di  ca- 
si d'  una  tal  malattia.  In  tal  circostanza  io  confesso  di  trovarmi  nel  bivio 
o  di  sospettare  della  loro  esattezza,  0  di  dubitare  della  verità  delle  loro 
conclusioni. 

Tutti  più  facilmente  possiamo  dare  in  errore  se  difendiamo  una  tesi 
nostra  favorita,  e  siam  tratti  a  dar  di  leggeri  ad  ogni  cosa  la  forma j  che 
quadri  alla  nostra  opinione^  per  non  mostrare  di  disconoscere  i  preceduti 
nostri  giudizii.  Molti  de'  più  famosi  nella  nostra  Scienza  lottarono  colla  po- 
vertà de' mezzi  d* istruzione,  e  più  ancora  col  manco  delle  risorse  pecunia- 
rie. Conoscete  questi  (atti  e  consolatevi  nelle  vostre  tribolazioni;  rincorate- 
vi a  non  retrocedere  a  petto  delle  molte  difficoltà.  La  povertà  è  dei  più 
acuti  sproni  alla  fatica;  perciò  chi  nella  sua  gioventù  ebbe  ad  istudiare 
lo  stimolo  potente  della  necessità  ,  acquista  poi  per  1'  abitudine  all'  ap- 
plicazione perseverante,  alla  quale  di  rado  assai  giunge  il  ricco  e  I*  opu- 
lente. 

Non  dimenticate  che  siete  ora  in  queir  epoca  della  vita,  in  cui  lo 
spirilo  è  tutto  idoneo  ad  essere  istruito;  non  dimenticate,  per  servirmi  del- 
la frase  d'un  gran  poeta,  che  i  fiori  dello  spirito  si  sprimacciano  presto. 
Non  Usciate  che  sfugga  questo  momento  senza  usare  il  meglio  che  sia  del 
vostro  ingegno  0  della  buona  occasione. 

Per  quanto  1'  uno  sia  di  mente  e  d'  ingegno  più  atto  che  V  al- 
tro, non  si  può  negare  che  la  coltura  dello  spirito  non  faccia  sempre  di  gnok* 
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di  cMe»  ed  h  fenssitto  che  mai  meglio  s*  apprende  nella  gioTinekxa  che 
mQ'  età  pia  ayansata. 

ÀTTiene  della  potenxa  dell'  intelletto  ciò  che  delle  fone  fisiche  del 
corpo,  L'  eserciiio  tviloppa  ed  aggrandisce  le  facoltà  intellettnali  come  le 
Ione  moscolari.  Le  poterne  dell'  anima ,  dice  Loche,  s'  accumulano  e 
a'  acuiscono  della  atessa  guisa  che  quelle  del  corpo.  Potete  Voi  credere  che 
acriTcrà,  dipingerà  o  damerà  bene,  che  iarà  con  destrexia  e  facilità  un 
operasione  meccanica,  per  quantunque  sia  molto  il  suo  vigore,  molta  la  sua 
ajttÌTità,  r  arte  e  prontezza  chi  a  lungo  non  siasi  esercitato  in  queste  di- 
scipline, e  chi  assai  non  abbia  speso  di  tempo  e  &tica  a  informar  la  men- 
te e  addestrare  il  corpo  a  que'  movimenti,  che  abbisognano  per  tali  eser- 
ciaiiT  Cosi  è  dell'  anima.  Volete  Voi,  che  un  uomo  apprenda  a  ben  ra- 
gionare? Accostumatelo  dì  buon'  ora  ad  esercitarvisi  ;  fategli  osservare  e 
meditare  il  legame  delle  idee,  £itegli  seguire  le  loro  concatenazioni. 

I  germi  d'  una  rinomanza  futura  si  appalesano  ad  un  età  della  vita 
la  meno  avanzata  che  generalmente  si  pensa.  Gli  ultimi  anni  della  vita 
sono  impiegati  a  stabilire  ed  ordinare  le  cognizioni ,  che  abbiamo  acquista- 
to per  lo  innanzi.  E  pratica  falsissima  lo  spirar  nella  mente  dei  giovani 
r  idea  ch'essi  devono  attendere  dall'età, ch'essi  devono  aspettar  dall'  età  e 
dalla  sperienza  il  capitale  delle  cognizioni  e  1'  utile  della  dottrina. 

Non  fidatevi  alle  forze  naturali  del  vostro  ingegno,  né  ambite  onori 
neir  esercizio  di  quella  professione ,  cui  ora  vi  preparate  anzi  aver  fatto  un 
corso  rigoroso  di  studii.  Non  pub  essere  stato  alcutao  della  vita,  in  cui  l'uo- 
mo tocchi  a  meta  sublime  senz'esser  dapprima  passato  per  istudir  lunghi 
ed  assidui,  e  qualunque  sia  la  distanza  che  passa  tra  le  potenze  intellet- 
tuali degl'individui,  non  è  che  la  coltura  ddla  spirito  che  giunga  a  col- 
locarne taluno  alla  cima. 

Giovanni  Hunter  Unto  era  pregevole  per  l'ardore  nella  fiitica  che  pel 
«no  ingegno  naturale.  Ne  basti  a  prova  il  Museo  patologico  che  ciba  la- 
sciato. Riffuardate  attorno  a  Voi  stessi ,  meditete  la  storia  di  quegli  uomini , 
di  cui  più  ammirate  l' ingegno  e  la  dottrina,  e  troverete  sempre  che  li  con- 
dusse all'eccellenza  molta  fatica  e  invincibile  perseveranza. 

n  buon  successo  e  la  buona  fama,  osservò  Baillie,  dipendono  dalle 
cure,  che  si  spesero  all'  educazione.  Credo  che  nasca  sempre  da  mal  avviso 
la  falsa  opinione,  che  il  merito  sia  trascurato.  Qoest'obbUo  momentaneo  del 
merito  si  può  attenere  a  circostanze,  che  sono  indipendenti  dal  merito  stes- 
so ,  come  alla  singolarità  o  alla  schizzinosifà  del  temperamento  e  delle  abitu- 
dini :  ma  generalmente  il  merito  finisce  premiato. 

Gli  uomini  non  sono  poi  insensati  I  Chi  ambirebbe  alla  pubblica  sti- 
ma se  dessa  si  accordasse  a  caso,  e  non  giustamente  per  merito? 

Bia  per  quanto  necessaria  possa  credersi  a  tutti  un'  assidua  fatica ,  è 
però  fuor  di  dubbio,  che  certi  svantaggi  non  toccano  a  quegli,  di  cui  l' in- 
gegno e  le  inclinazioni  s'accordano  e  stanno  in  armonia  alla  professione  che 
abbracciano.  Lo  studio  della  Medicina  è  sempre  a  loro  una  nuova  attrat- 
tiva, e  questa  carriera  può  riguardarsi  come  quella  che  viemaggiormente 
Antol.  MED.  Sbm.  L  4< 
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può  loro  soddisfare  cos)  per  la  naton  che  per  lo  scopo  delle  rìccrche.  Des- 
sa  s'estende  a  tutte  le  cognixìcni  aroane ,  e  si  propone  d'alleviare  tutte  le 
nostre  miserie. 

Nella  Tostra  pratica  ti  si  parranno  occasioni  che  ti  distolgano  dai  to^ 
tri  studii  pia  scrii.  Non  lasciate  però,  che  Ti  stomi  mai  dalla  fatica  la  ma- 
1/a  del  piacere.  Anche  la  mente  doTrà  senza  dabbio  prendersi  alcnn  ripo- 
so. Ma  badate  bene  non  sìa  nel  riposo  dissipatezza.  Siate  certi  non  esserTi 
piacere  pìii  vero  di  qnello,  che  ci  deriya  dalla  coltura  dello  spirito.  L'acqui- 
sto della  dottrina  è  la  più  certa  di  tutte  le  Tie  ,  che  ci  conduca  al  ben 
oprare  e  alla  felicità.  Le  malattie  del  corpo  e  il  lisumeticare  del  mondo  pos- 
sono inaridirci  le  sorgenti  dì  tutte  le  gioje  ;  ma  quelle  gioje,  che  dai  semi 
intellettuali  ci  germinano,  stanno  al  di  sopra  di  tutto  ciò,  che  ponno  con* 
tenderci  gli  accidenti  della  Tita  ordinaria.  Desse  non  hanno  a  confine  che  il 
limite  dell'umano  sapere,  e  Talgono  a  fornire  l'alimento  inesauribile  alla 
curiosità  pili  insaziata,  e  mentre  aggiungono  periezione  alla  nostra  morale 
natura  lasciano  attorno  a  noi,  nel  declinar  deUa  TÌta,  un  aureola  brlUante^ 
che  non  è  d'alcun'altra  carriera. 


NUOVE  RICERCHE  ANALITICHE 


Sui  materiali  immediati  della  Fava  di  S.  Ignazio  ^  di  Bernardo  Jori 
Farmacista  in  Reggio. 

Dacché  i  celebri  Chimici  Sig.  Pelletier  e  CaTcntou  segnalarono  i  lo- 
ro laTori  sulla  noce  vomica,  sulla  fava  di  S.  Ignazio,  sugli  npas,  sulla 
falsa  angustura,  colla  scoperta  di  due  alcali  organici,  la  strìcniaa,  e  la 
brucina  ;  dacché  indicarono  l'esistenza,  nelle  prime  due  soprattutto,  di  un  ad- 
do particolare  organico,  che  chiamarono  igasnrico,  o  stricnico;  pare,  che 
in  progresso  di  nulla  piii  si  occupassero  dcuni  altri  Chimici  (i)  che  del- 
l' economica  estrazione  dalle  medesime  de'  nominati  alcali,  che  ben  presto 
si  annoverarono  fra  i  pia  potenti  farmaci.  Ma  siccome  dai  rapporti  di  va- 
riati sperimenti  soltanto,  che  conducano  ad  un  costante  risultamento,  de- 
sumiamo la  verità  degli  effetti  di  qualsiasi  analisi  nella  Chimica  organica» 
torna  necessario  di  ripetere  con  acconcie  variazioni  gli  altrui  laTOri  di  que- 
sto genere,  per  quanto  rispettabile  sia  l'autorità  di  chi  primo  li  eseguì, 
onde  tenendo  calcolo  di  tutte  le  osservazioni,  o  favorevoli,  o  contrarie  al- 
l'idea già  promossa  della  composizione  di  un  organico  prodotto,  o  conva- 
lidarne, 0  modificarne  le  relative  conclusioni.  Cosi  operando  è  sempre  at- 
sicorato  qualche  vantaggio  alla  Scienza. 

Coli'  intendimento  quindi  di  avvicinarmi  più   che  mi    fosse  possibile 

(I)  Eccettaata  qualche  paniate  oaservuione  in  proposito  del  Sig.  Robiqnet,  e  dì  WitUock  , 
non  che  alami  tentativi  del  Sig.  Corriol  snii'  acido  della  noce  Tonica:  e  le  me  e  gli  altri  vuiann 
ali*  oppórtnnitl  richianati 
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lUi  conoiceiitt  dellMntiou  natnia  tottora  eqaivoa  d'alcuno  dei  materia- 
li immediati  della  lava  di  S.  Igoaxio,  ho  institaito  nuove  ricerche  anali- 
tiche sulla  medesima»  e  per  agire  colla  minor  prevenzione  cercai  di  de- 
viare dai  sentiero  battuto  dai  prelodati  analizzatori  Francesi.  Varii  risulta- 
ti da  me  conseguiti  in  questo  esame  mi  parvero  degni  dell'  attenzione  dei 
Chimici  y  e  non  esito  a  richiamarla;  lungi  però  dall' arrogarmi  la  minima 
parte  del  merito  dovuto  alli  Sig.  Pelletier  e  Gaventoo. 

Pane  V 
§   I.®    Estratto  alcooUco   della  fava  di   S,   Ignazio:  caratteri^  e 
proprietà  del  medesimo:  sua  decomposizione^  e  prodotti  diversL 

Un  kilogrammo  di  (ava  S.  Ignazio,  ridotta  in  minuti  pezzi,  fa 
trattato  col  doppio  peso   di  alcool  a  36°,    a  bagno  maria   ben  chioso,  e 

rpiSi  ore.  Si  ottene  on  liquido  giallo  carico  amarissimo:  concentrato  col- 
distillazione  a  1/3  circa  del  soo  volume,  e  raffreddato  abbandonò  un  te- 
nne polviscolo  bruno:  filtrato  quindi  era  di  nu  color  fosco;  arrossava  for- 
temente la  tintura  di  tornasole,  e  ingialliva  la  carta  tinta  col  femambuc- 
co;  rendeva  bruna  la  superficie  di  parecchi  corpi  postogli  a  contatto,  eva- 
porandosi il  solvente  alcoolico. L'ammoniaca  caustica  lo  precipit^^va  in  giallo,  e 
dopo  tale  reazione  il  liquido  passava  per  diverse  gradazioni  di  color  giallo , 
acquistando  finalmente  un  bel  colore  verd'  erba,  nel  quale  stato  si  manten- 
ne costante.  Gol  persolfato  di  ferro  si  cangiava  in  color  verd'  olivo,  sen- 
ta precipitare.  Ridotto  coli'  evaporazione  alla  metà  circa  del  suo  volume  de- 
pose alcuni  fiocchi  bruni:  allungato  con  acqua  pura  si  decompose,  dando 
nn  abbondante  precipitato  bigio,  che  riunito  al  fondo  della  capsula  formos- 
fti  in  massa,  di  color  bruno,  e  tenace.  —  Prodotto  A. 

Filtrato  il  liquido  superstite  alla  predetta  precipitazione,  lo  si  ebbe 
limpido,  di  color  giallo  citrino,  di  sapore  amaro  intenso:  1'  ammoniaca  vi 
cagionava  precipitato,  ma  per  brevi  istanti,  perchè  il  deposito  si  ridiscio- 
glieva,  e  dopo  ciò  il  liquido  passava  tosto  al  mentovato  color  verde,  non 
diversamente  da  ciò  che  avviene  facendo  reagire  un  alcali  sulla  purpurea 
tintura  di  violette. 

Premesse  queste  prove^  fu  il  liquido  evaporato  a  consistenza  di  estrat- 
to, e  si  ebbe  cosi  una  massa  sciropposa,  diafana,  di  color  giallo  dorato, 
di  un  odore  gratissimo,  e  quasi  eguale  al  più  fino  tabacco  di  Spagna.  In 
questo  stato  era  intieramente  solubile  sì  nell'  alcool  che  nell'acqua:  l'ac- 
quosa soluzione  precipitabile  dall'  ammoniaca,  non  così  l'alcoolica:  l'una 
e  l'altra  però  acquistavano  con  questi  alcali  il  color  verde,  che  possiam 
dire  caratteristico  della  già  presunta  combinazione  naturale  solubile  della 
stricnina.  L'  a)cool  debole  produsse  una  nuova  alterazione  in  questo  estrat- 
to; si  separò  cioè  con  questo  mezzo  un  abbondante  polviscolo  verdastro, 
che  lavato  a  caldo,  e  a  freddo  con  alcool  debole  si  rapprese  in  una  mas- 
sa bruna,  atUccatticcia.  —  Prodotto  B. 

Dopo  questa  seconda  decomposizione  il  risultante  liquido  estrattivo, 
semi-alcoolico^  fu  cimentato  con  acetato  di  piombo  in  eccesso:  dal  precipi- 
tato cinereo   ottenuto  si  separò    un   liquido   giallognolo,   di   una   estrema 
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anarezsa,  nel  quale  si  decompose  l'eccedente  acetato  di  piombo  col  gas  lirth 
solforico  :  filtrato  e  concentrato  y  acido  sempre ,  e  reagente ,  siccome  n  dis- 
se ,  sulla  carta  di  tornasole  y  e  di  femambocco  j  si  fece  bollire  con  va  ec- 
cesso d'  ossido  di  magnesio,  e  così  st  ottenne  nn  abbondante  deposito  ag- 
grumato >  ed  nn  liquido  giallo  carico. 

Il  deposito  magnesiaco  ben  lavato  ed  asciugato  era  appena  giallogno- 
lo: trattato  con  alcool  bollente  a  36°,  e  filtrata  calda  Tamara  solnnone^ 
perfettamente  scolorata,  diede  allo  spontaneo  eraporare  del  veicolo  aanile- 
sti  segni  di  sostanxa  cristallizzabile  contenutavi  L' acqua  pura  versata  io 
eccesso  nella  medesima  determinowi  una  copiosa  precipitaùone  di  minuti»- 
simi  cristalli,  cbe  con  sorprendente  rapidità  si  riunirono  al  fiondo  della 
capsula.  —  Prodotto  C  (i). 

n  liquido  giallo  carico  separatosi  antecedentemente  dal  preripitato  ma- 
gnesiaco non  fu  trascurato ,  e  forma  il  Prodotto  D  dell'  attuale  analisi. 

n  precipitato  di  piombo  finalmente  nel  suddescritto  modo  ottenuto,  di 
color  bigio  al  momento  di  sua  formazione,  passò  in  breve  a  un  bel  colo- 
re verd*  ulivo,  per  cui  si  giudicò  essersi  combinato  a  quella  base  metallica 
il  corpo,  la  cui  proprietà  caratteristica  s'era  nel  corso  dell' operazione  piii 
volte  appalesata.  Questo  fu  stemprato  nell'  acqua,  e  decomposto  col  gas 
idrosolforico:  si  ottenne  cosi  un  liquido  giallo,  cbe  l'ammoniaca  cangiava 
in  verde,  passando  però  per  le  ricordate  diverse  alterazioni  del  suo  cdor 
naturale:  reagiva  come  acido,  e  fu  designato  per  Prodotto  £. 
§  a.^  Caratteri  e  proprietà  dei  Prodotd  amorfi  A,  B. 

^.  Dopo  alcuni  giorni  della  sua  separazione  dall'  estratto  alcooKco 
della  fava  di  S.  Ignazio  fu  trovato  di  color  nero,  e  molle  alla  sua  su- 
perficie: bruno  cbiaro  e  friabile  internamente:  di  sapore  aromatico  par- 
ticolare^ amarissimo:  solubile  alquanto  nell'acqua  firedda:  un  poco  piìt  nel- 
la calda,  rimanendo  indiscioha  nna  sostanza  bruna,  pedosa  essendo  calda, 
friabile  raffreddata. 

Tutta  la  massa  fu  trattata  replicatamente  coli' acqua  bolknte:  filtrata 
la  soluzione  si  mise  a  parte  la  matena  peciosa  residua ,  segnata  A*.  Il  li- 
quido estrattivo  era  di  un  color  giallognolo,  amarissimo:  reagiva  sensibil- 
mente sulla  carta  di  tornasole  arrossata  da  nn  acido:  il  persolÉ^to  di  £er- 
ro  cangiava  il  suo  colore  in  verde:  l'idrdclorato  di  barite  lo  precipitava 
in  verdastro:  l'ammoniaca  caustica  volgeva  il  suo  colore  giallo  al  verde: 
il  solfato  di  rame  lo  precipitò  leggiermente  in  azzurro  cbiaro.  Si  tentò  di 
scolorarlo  col  carbone  animale  :  ma  il  liquido  invece  dopo  tale  trattamento 
concepì  un  color  verdognolo,  quindi  giallo,  cbe  raffreddandosi  divenne  ra»- 
ciato  carico.  In  tale  stato  T  alcool  lo  scolorava  quasi  intieramente,  e  un  pa- 
ri effetto  e  più  deciso  vi  produsse  l'acido  solforico,  ed  ossalico  diluiti: 
l'acido  nitrico  concentrato  ne  cangiava  il  suo  colore  in  giallo  rosso:  l'aci- 
do stesso  diluito  al  contrario  lo  distruggeva  (3). 

(I)  L' esame  iti  magnesiaco  re&idoo  è  riportato  in  altra  porte  di  qvesle  Ricereke. 
(a)  Alla  parte  oonclusoria  debbonsi  ritserbare  le  fondate  congettnre  svila  coaposiuont  di  foota 
prodotto,  e  la  spiegaaione  dei  fenomcBÌ  dncrìttL 
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Semlirb  ittattanu  palese  in  questo  liquido  V  esiteaia  di  vna  piccola 
quaalità  d'alcali  lìbero:  iti  qvindi  dtligentcmente  neittraliisato  con  acido 
wtalico:  precipitò  «aa  tenne  soetanu  fioccosa  (materia  colorante),  e  dopo 
la  separaiione  di  questa  il  liquido  prese  nna  leggiera  tinta  pagliarina  :  con- 
centrato il  Medesimo  coll'erapoiasione,  e  decomposto  coli' ammoniaca,  pre- 
cipitò nn  polviscoto  brano,  cristallino,  amarissimo,  seni' aiione  sol  per- 
sellato  di  ferro,  essendo  questa  consenrata  inTOce  dal  liquido  superstite. 
Evaporato  questo  di  nuoTO,  si  ottenne  oltre  V  assolato  di  ammoniaca  un 
liquido  giallognolo,  che  imbruniva  la  carta  di  tornasole,  dopo  aver  sulla 
medesima  reagito  come  acido,  e  che  dava  col  persol£ito  di  ferro  il  solito 
color  verde  caratteristico;  il  qoal  liquido  evaporato  a  consistenxa  di  estrat- 
to era  parimente  solubile  nell'akool:  ma  la  sua  alcoolica  soluxione  noa 
reagiva  sul  persol&to  di  ferro  :  la  riacquistava  essendo  allungata  con  acqua. . 

jdJ  Sostansa  buona  friabile,  tattora  amarissima:  nulla  aveva  perduto 
del  suo  forte  odore  e  sapore  aromatico  particolare  pel  precedente  tratta- 
mento:  a  lieve  calore  si  fuse  a  guisa  delle  resine:  a  piii  elevata  tempera- 
torà  si  gonfiò,  arse  sema  fiamma,  spandendo  un  vapore  odoroso,  come  di 
bdsuino:  si  ridusse  in  un  carbone  leggiero  voluminoso,  che  abbrucdato 
diede  una  tenuissima  cenere  rossigna. 

Trattato  con  acido  solforico  molto  diluito  yi  si  disciolse  in  gran  paiv^ 
te,  lasciando  nn  lieve  residuo  bruno  polveroso.  L'acida  dissoluzione  filtra- 
te, di  un  sapore  amarissimo,  dmenteta  coli' ammoniaca  diede  un  predpi- 
teto  bruno,  solubilissimo  nell'alcool:  questo  amara  soluzione  non  potè,  co- 
me l'acquosa  del  Prodotto  A,  essere  scolorate  dal  carbone  animale:  eva- 
porate si  rapprese  in  una  massa  molle,  sciropposa,  solubile  in  parte  nel- 
l'acqua, cui  comunicava  un  color  giallo,  lasciando  addietro  una  materia  te- 
nace aromatica  (  materia^  colorante  )  :  queste  acquosa  soluzione  inverdiva  de- 
bolmente col  persolfiito  di  ferro,  e  precipitendo. 

L'acqua  madre  residua  alla  decomposizione  coU' ammoniaca  della  dis- 
soluzione acida  di  questo  Prodotto  passò  presto  dal  color  giallo  ranciato  al 
yerd^  ulivo  :  abbandonò  col  riposo  una  sostenza  cristallina ,  bruna ,  amaris- 
sima, solubile  nell'alcool,  che  tingeva-  in  color  verdastro,  senz'  azione  sul 
persol£ito  di  ferro,  e  cbe  coli' evaporazione  del  suo  solvente  cristellizzò  in 
forma  piumosa,  in  mezzo  alla  quale  si  scorgevano  alcuni  punti  di  una  so- 
stenza resinosa.  Queste  materia  cristallina  era  in  parte  solubile  nell'  acido 
nitrico,  colorandf^  in  rosso  randato,  e  in  parte  si  mantenne  in  isteto 
cristallino. 

Dopo  la  separazione  di  questo  nuovo  Prodotto  l'acqua  madre  predette 
reagiva  fortemente  sul  persolfato  di  ferro,  e  sembrava  in  essa  concentrate 
la  maggior  parte  ddla  sostenza  ayente  queste  singolare  proprietà.  L'acido 
solforico  diluito,  e  il  nitrico  concentrato  cangiavano  il  colore  della  medesi- 
ma in  una  bella  tinte  rosso-yinosa.  Decomp<»te  con  aceteto  di  piombo  si 
ebbe  un  precipiteto  verd' ulivo  simile  all'accennato  Prodotto  E,  nell'osa^ 
minare  il  quale  saranno  ttndiate  k  sue  proprietà. 

B.  Qoes^  secondo  ProdMo  della  decomposizione  con  mezzi  semplici 
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ddrestntlo  alcoolko  della  byti  di  S.  Ignaiio   £itto   bollire   hi    akool   a 
36^  yi  sì  sciolse  in  parte,  dando  una  soluiioM  giallo-carica,  amarissnu, 
che  fa  messa  a  parte  per  ona  speriema  sintetica,   di   cni  si  parLesà  trat- 
tando del  Prodotto  D. 

Ripreso  Tesane  del  residuo  insolubile  nell'alcool,  costltoente  il  PrO' 
dotto  B\  si  trovò  essere  una  sostama  bruna ,  friabile ,  sulla  quale  sebbene 
Tarìassi  le  prove ,  a  cui  fu  sottoposto  il  Prodotto  A' ,  pure  mi  dovetti  co^ 
sincere  essere  identico  col  medesimo. 

§  3.^  Caratteri  e  proprietà  dei  ProdoUi  G,  D. 

£L  Questo  Prodotto  diligentemente  asciugato  si  presentò  in  polvere  i- 
Biasima,  leggiera,  cristallina,  bianchissima,  di  un  sapore  amaro  insofiGribi- 
k,  stitico;  inodora,  inalterabile  all'aria;  fusibile,  acquistando  sulle  pri- 
me un  leggiero  colore  pagliarino,  quindi  decomponendosi  con  sviluppo  di 
SB  denso  vapore  empireumatico ,  disgustoso,  e  lasciando  «a  residuo  carbo- 
Boso,  lieve,  e  lucido.  Quasi  insolubile  BeH'acqua  fredda;  pochissimo  solu- 
bile nell'acqua  bollente;  alquanto  nell'alcool  freddo  a  36°;  intieramente 
nell'alcool  caldo ,  (  usato  però  in  buona  proponione  )  :  la  sua  soluzione  al- 
coolica  allungata  con  acqua  non  reagirà  sul  persoMato  di  ferro.  Dissolubile 
dall'acido  solforico  concentrato,  senza  sensibile  alterazione,  fuori  di  ub 
leggiero  coloramento  della  dissoluaione  :  cosi  nell'acido  nitrico  diluito.  L'acido 
nitrico  concentrato  la  colorava  in  giallo  ranciato ,  che  diminuiva  notabilmente 
•otto  l'azione  del  calore.  Evaporata  la  nitrica  dissoluzione  dava  na  sale  in 
cristalli  penniformi,  bianchissimo,  e  un  liquido  giallognolo. 

Li  descritti  caratteri,  e  proprietà  di  questo  Prodotto  me  l'hanBO  fatto 
credere  l'alcali  organico  della  fava  di  S.  Ignazio,  ossia  ]a  sùicnina  delli 
Sig.  Pelletier,  e  Gayentou.  S'egli  è  identico  con  quello  dai  medesimi  Chi* 
mici  caratterizzato ,  sono  costretto  a  dubitare ,  ch'egli  sia  un  paro  alcali ,  e 
che  la  reazione  spiegata  sul  medesimo  dall'  acido  nitrico  dipenda  dalla  pre* 
senza  in  esso  di  un  altro  alcali  detto  brucino, 

D,  Per  un  primo  sperimento  sintetico  sperai  adattato  questo  liquido 
superstite  all'isolamento  dell'antecedente  Prodotto  G  coli' ossido  di  magne- 
sio, nel  quale  io  vedeva  con  soddisfazione  concentrata  tanta  materia  colo- 
rante ,  e  in  cui  poteva  ragionevolmente  supporre  l'esistenza  di  un  sale  ma- 
gnesiaco per  l'avvenuta  sottrazione  dell'acido  libero  dal  liquido  estrattivo 
della  fava  di  S.  Ignazio. 

Bruno  ed  insipido  questo  Prodotto  fu  cimentato  coll'acetato  di  piooi- 
bo  :  il  poco  precipitato  ottenuto  decomposi  col  gas  idrosolforico ,  sonseguen^ 
do  un  Uquore  giallognolo,  che  venne  riscaldato  per  scacriare  il  gas  idro- 
aolfbrico  eccedente,  e  in  cui  si  rimarcò  una  sensibile  qualità  acida. 

Nella  soluzione  alcoolica  del  Prodotto  fi  era  per  altra  parte  indubi- 
tata la  presenza  di  porzione  del  principio  amaro  cristallizzabile:  trattato 
pur  questo  nel  solilo  modo  con  acetato  di  piombo  mi  diede  na  liquido  ama- 
rissimo,  scolorato. 

L'unione  di  questi  due  Prodotti  dovea  somministrarmi  in  istato  di  pò- 
rezza  la  combinazione  naturale  salina  Vicerata  della   fava  di  S.  Ignazio  > 
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àflMiettaido  «sa  preyaleim  di  iffintà  neiracid^  suo  predio ,  e  già  isdato 
contro  quella  dell'acido  acetico,  che  si  ritenne  combinato  col  principio  »- 
maro  nella  precedente  deconposixione  del  Prodotto  B,  sema  potere  però 
calcolare  la  giusta  proporaione  dei  componenti ,  per  avere  nn  composto  neu- 
tro. Eseguita  la  combinazione,  ed  evaporato  il  liquido  fu  manifesto  lo  svi- 
loppo  di  vapori  di  un  odore  acetico ,  e  si  ottenne  una  massa  salina ,  gial- 
lognola, viscosa,  di  UB  sapore  aromatico,  amarissimo:  sciolta  di  nuovo  in 
poca  quantità  di  acqua  lasciò  addietro  una  sostanza  fioccosa  giallognola, 
aromatica  (la  solita  materia  colorante):  la  soluiione  reagiva  fortemente  c^ 
me  acida  sulla  carta  di  femambucco ,  e  di  tornasole  :  innalterabile  dall'am- 
moniaca, e  dal  persolfato  di  ferro.  L'addo  nitrico  cangiava  il  suo  colore 
giallognolo  in  rosso-randato:  l'acido  solforico  parve  spiegare  un'azione  sco- 
lorante: Precipitava  in  bianco  l' idrodorato  di  barite.  Evaporata  di  nuovo 
questa  soluzione,  cristallizzò  in  forma  di  piuma ,  mista  ad  una  picciola  quan- 
tità di  un  liquore  giallognolo ,  cbe  alterava  la  sua  bianchezza ,  in  cui  si  ri>* 
marcava  la  propriel^  adda ,  e  di  cui  fu  fadle  spogliare  la  porzione  crìstaU' 
lizzata,  comprimendola  in  mezzo  alla  carta  emporetica. 

L'ottenuta  sostanza  salina  era  di  una  bianchezza  periata,  opaca,  di 
nn  sapore  amarissimo ,  inalterabile  al  contatto  dell'  aria  ;  poco  solubile  n^ 
l'acqua  fredda ,  molto  pili  nella  calda  :  la  sua  soluzione  reagiva  debolmente 
come  acida  sulla  carta  di  tornasole ,  e  su  quella  di  femambucco  :  non  spie- 
garono  sulla  medesima  alcuna  reazione  né  l' ammoniaca ,  ne  il  persolfato  di 
ferro,  né  il  protosolfato  di  rame,  e  appena  si  intorbidava  col  nitrato  d'ar- 
gento. L' idroclorato  di  barite  la  precipitava.  L'acido  nitrico  concentrato  di- 
acioglieva  una  parte  di  questo  sale,  colorandosi  in  giallo  arancio;  un'al- 
tra parte  restava  intatta  softo  forma  di  minutissimi  cristalli.  L'acido  solfo- 
rico concentrato  lo  disdoglleva  completamente,  formando  una  dissoluzione 
glallo-rauclata  :  allungata  questa  con  acqua  precipitava  un  pulviscolo  bianco* 
Poco  solubile  nell'alcool  freddo ,  questo  sale  lo  era  molto  pili  a  caldo  :  de- 
componibile dal  calore  con  facilità,  e  senza  fondersi. 
§  4.**  Esame  del  Prodotto  E. 

Era,  come  si  disse,  un  liquido  giallo,  che  inverdiva  coli' ammonia- 
ca :  evaporato  si  rapprese  in  una  massa  giallo-dorata ,  tenace.  L'  alcool  ne 
sciolse  una  parte ,  tingendosi  in  giallo ,  abbandonando  un  polviscolo  bruno , 
che  trattato  con  acido  solforico  e  nitrico  dava  un  liquore  rosso-vinoso,  sic- 
come si  é  osservato  nel  Prodotto  A'.  La  soluzione  alcoolica  reagiva  come  aci- 
da sulla  carta  di  tornasole,  e  non  cangiava  di  colore  col  persolfato  di  fer- 
ro, se  non  allungata  con  acqua. 

Nella  presunzione  £icilmente . inspirata  dagli  antecedenti  fatti,  ch'egli 
fosse  per  la  pia  parte  l'acido  libero  della  fava  di  S.  Ignazio,  ho  tentato 
parecchie  prove  per  spogliarlo  dalla  materia  colorante  gialla ,  colia  quale  sol- 
tanto sembrava  combinato  :  più  volte  mi  sono  lusingato  di  riuscirvi  nel  corso 
delle  mie  sperienze  :  ma  riassumendo  le  conseguenti  osservazioni ,  mi  do- 
vetti convincere,  che  il  liquido  su  cui  io  esercitava  le  mie  fatiche  era  la 
stessis&ìma  combinazione  naturale  salina  da  A',  B'  ottenuta,  e  dell'altra  ar- 
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tificialiD«nfe  fornata  coi  Prodotti  D,  B,  nttiMaflieiite  collegata  colla  na« 
feria  cobrante  capace  di  reagire  sul  persolfato  ài  ferro ,  perchè  ogni  ^oal- 
Tolta  mi  riosd  di  separare  Tana  dall'altra,  io  troyai  sei  prodotto  salivo 
acido  retrodescritto  la  propietài  di  disciogliersi  in  parte  nell'acido  nitrico 
e  solforico,  colorandoli  in  giallo  ranciato,  rimanendo  l'altra  parte  intatta, 
e  sotto  forma  cristallina. 

§  5.°  Sunto  delle  premesse  sperienze  di  tfuesta  //  Parte. 

Qualunque  conclusione,  ed  ogni  confronto  di  risnltame  sul  Tero  sta- 
to, e  natura  dei  materiali  immediati  della  (à?a  di  S.  Ignazio  sardbbe  pre- 
maturo, adendo  in  questa  L*  Parte  del  mio  lavoro  riportato  soltanto  i  n^ 
sultati  generali  di  eseguita  indagine  sa  quelli,  cbt  formano  nna  coì^ìwh 
xione  solubile  nell'alcool  Mi  restringerò  quindi  a  dire,  ckt  qoesta  seosbra 
composta: 

I  .^  Di  un  acido  in  eccesso ,  eh'  esaminato  in  istalo  di  pomaa ,  co- 
me nel  Prodotto  acido  D,  B  ed  £  non  presenta  b  proprietà  data  per 
caratteristica  dai  pik  volte  citati  insigni  Chimici  Francesi ,  qnella  doè  di 
colorire,  e  di  precipitare  in  verde  chiaro  t  sali  di  rame* 

2.^  Di  una  sostanza  amara  cristaUizsahile ,  conosciata  sotto  il  nome 
di  stricnina^  che  presenta  delle  rimarchevoli  anomalie  al  diversificare  deUc 
sostanze ,  da  cui  si  estrae  ;  per  cui  si  rende  tuttora  problematico  il  ano 
vero  slato  di  purezza.  Noi  forse  finora  non  l' abbiane  conosciuta  che  in 
istato  di  sotto-sale,  ossia  combinata  con  nna  porzione  dell'acido  organico, 
che  l'accompagna  nelle  diterse  sostanze  vegetabili ,  che  la  contengono  I  «. 

3.**  Di  nna  materia  colorante,  che  sembra  gialla  nel  suo  stato  nato» 
rate,  preponderante  in  apparenza  nella  combinazione  descritta,  e  che  si  può 
riguardare  come  il  centro  delle  maggiori  ilksioni  nell'analisi  della  fiira  dì 
S.  Ignazio ,  sia  in  sé  stessa  considerata ,  sia  ne'  suoi  rapporti  cogli  altri 
materiali  immediati. 

4>^  Di  nna  sostanza  resinosa,  balsamica,  in  minima  quantità,  prò-* 
porzionatamente  agli  altri  materiali. 

(Sarà  continuato) 
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SULL'AZIONE  K  SUGLI  EFFETTI 

Di  alcune  preparazioni  di  ferro  in  parecchie  malattìe  j  Memoria 
letta  aie  L  R,  Accademia  delle  Scienze  e  Lettere  di  Padova  dal 
DotL  Gaspare  Federigo  Professore  Ordinario  di  Clinica  Medien 
pei  Chirurghi  e  Direttore  deW  Istituto  Clinico  ^  Supplente  alla  Cat- 
tedra di  Clinica  Medica  e  Terapia  Speciale  pei  Medici  neW  I,  R. 
Università  di  Padova  ec, 

PARTE    PRIMA 

Pharmaconm  rires  esaminmiae  luni  txperientia 
potims  quam  ratioditiis» 

SpmniGBi.. 

Il  ferro,  questa  minerale  sostanza  assai  copiosa  nella  natara,  riscon- 
trasi sotto  quattro  forme  diverse,  cioè  nello  stato  di  ferro  nativo,  di  ossi- 
do, di  stato  salino,  e  combinato  coi  corpi  combustibili.  Esso  esiste  nelle 
piante,  nei  corpi  dei  mammiferi  e  degli  uccelli;  forma  una  gran  parte  de- 
gli esseri  fomiti  di  vita;  entra  nella  composizione  dei  solidi  e  dei  fluidi  ; 
e  trovasi  in  uno  stato  di  combinazione  intima  coi  prìncipii  che  concorrono 
a  formare  gli  umori  e  gli  organi  dei  vegetabili  e  degli  animali.  Questo 
metallo  procura  all'uomo  dei  preziosi  vantaggi;  la  fertilità  dei  nostri  cam- 
pi è  l'opera  del  ferro;  esso  è  necessario  alla  fabbrica  delle  nostre  abita- 
zioni e  de'  nostri  vascelli  ;  presiede  alle  operazioni  di  tutte  le  arti  indu- 
striose; e  gode  di  un  privilegio  nella  storia  della  civiltà.  Tal'  è  la  sua 
utilità,  dice  Barbier  (i),  che  se  questo  ci  mancasse  l'edifizio  socievole 
sarebbe  minacciato  da  un  prossimo  scioglimento.  Ma  lasciamo  cotali  consi- 
derazioni, e  riguardiamolo  relativamente  all'uso  cbe  se  ne  fa  nella  Medi- 
cina, sul  quale  proposito  fairò  le  seguenti  considerazioni. 

Le  ricerche  fisiologiche,  cui  fece  Menghini,  ci  provarono  che  il  ferro 
esercita  una  influenza  assai  sensibile  sulla  contrattilità  generale  delle  partì 
viventi,  lorchè  sieno  attaccate  da  uno  stato  d' inerzia  e  di  languore ,  e  si 
ùccia  parola  delle  membrane  dei  vasi.  Le  osservazioni  del  celebre  Medico 
Napoletano  Niccolò  Cirillo  (2)  ci  fecero  toccare  con  mano  1'  utilità  del  fer- 
ro nelle  ostruzioni  dei  visceri,  nei  languori  di  stomaco,  nel  promuovere  ed 
agevolare  le  naturali  soppresse  evacuazioni,  e  nel  moderare  quelle  che  so- 
verchie compajono.  Ripetute  osservazioni  meritevoli  della  maggiore  fede  ci 
ammaestrano  che  i  vasi  di  alcuni  individui,  che  presero  il  ferro,  erano  pieni 
e  gonfi,  la  loro  pelle  tingevasi  dì  un  colore  pia  bello  e  vivace,  e  i  loro 
occhi  acquistavano  una  tìnta  pili  animata ,    e   la  circolazione   degli   umori 

(I)  Tvtàki  de  h  aatiire  nédicale. 
(a)  CmMlU  Medici 

Antol.  MED.  Sem.  L  4^ 
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rendevasi  pia  celere  e  regolare.  Secondo  T  opinione  di  Marcus  le  prep- 
railoni  di  questo  metallo  sono  giovevoli  allorcliè  specialmente  si  tratti  di 
Tincere  le  viziose  alterazioni  del  sisfema  assorbente,  e  linfatico:  sono  del 
pari  giovevoli  ogni  qual  volta  P  assimilazione  è  difettosa  e  disordinata.  Ec- 
co perchè  il  ferro  è  utile  negli  scrofolosi,  nei  rachitici  e  nella  clorosi.  Non 
ignoriamo  con  quanta  utilità  soleva  prescriversi  da  Sydenham  il  ferro  nel- 
r  idrope,  e  con  quali  salutari  effetti  somministrossi  nella  così  detta  dispe- 
psia. Werlboff  lo  prescriveva  nella  gota  allorché  in  questo  morbo  era  alte- 
rata e  disordinata  la  funzione  della  digestióne:  la  sua  azione  antelmintica 
e  ugualmente  nota;  e  nello  spedale  di  S.  Luigi  in  Parigi  con  molto  van- 
taggio prescrivevasi  il  ferro  da  Alibert  in  quell'  emorragie  iposteniche,  che 
sogliono  sopraggiungere  allo  scorbuto,  ai  morbi  scrofolosi  ec.  U ossido  di 
ferro,  o  deutossido  di  ferro  ^  o  etiope  marùaie  è  salutare  in  alcuni  ao- 
nici  morbi;  né  dobbiamo  ignorare  il  processo  di  Vauquelin  (i).  Io  stesso 
aumentai  la  dose  di  questo  fino  alla  mezza  dramma  nelle  lente  ostruzioni 
del  mesenterio ,  del  fegato  e  della  milza.  Per  somministrare  la  limatura  di 
marte,  scohes  ferri ^  è  necessario  di  ridurla  ad  una  polvere  sottilissima: 
in  questa  operazione,  mediante  la  quale  lo  sfregamento  sviluppa  il  calore, 
viene  favorita  la  combinazione  delle  particelle  del  ferro  con  l'ossigeno  del- 
l'aria atmosferica.  Supponendo  anche  questa  ossigenazione  imperfetta,  tsu, 
nascerebbe  nel  ventricolo  allorché  i  sughi  di  questo  inumidiscono  le  mole- 
cule  del  ferro  agendo  su  quelle. 

La  limatura  per  l'uso  medico  dovrebbe  sempre  cavarsi  da  un  pezzo 
di  ferro  purissimo,  dovendosi  poi  bene  assottigliare  col  porfido.  Quantun- 
que Barbier  asserisca  di  assocciarla  alla  cascarilla  e  alla  china,  panni  nul- 
ladimeno  più  conveniente  di  associarla  alla  polvere  di  ginepro  o  di  can- 
nella. Appartengono  ad  altre  preparazioni  del  ferro  il  tritossido  di  ferro ^ 
0  perossido  y  od  ossido  j  o  zafferano  di  marte  astringente  ^  che  contiene 
una  considerabile  proporzione  dì  ossigeno:  appartengono  ad  altre  prepara- 
zioni il  sotto  carbonato  ili  tritossido  dijerroy  od  ossido  di  ferro  bru* 
no,  0  zafferano  di  marte  aperitik*Oy  il  quale  è  un  ossido  di  ferro 
0  solfalo  di  ferro  verde y  volgarmente  vitriolo  di  marte,  o  vitrioh  ver- 
de ^2).  Esso  fu  utilmente  prescritto  nell'  acqua  nelle  febbri  intermiltenti 
dal  Doti.  Man::   sciolto  nell'acqua   rassomiglia   ad  un^ acqua   minerale  fei^ 

(1^  Si  ptò  dUnerio  hctnéo  na  pMla  eòi  l«  limlnra  £  ferro  •  f  aefn  aUmloMWo  ^m4o  ■!- 
flcnglb  ad  ma  tenperatara  ài  wtOd  gradj.  U  tenaiic  dì  Ire  0  ^aaNro  gionii  aNainda  la  nmkm  Ira 
Tacqaa  e  il  •Imo:  l'oisigeat  di  qictta  oatida  il  ferro,  e  1*  idrofeio  si  sTolge  eoo  4ale  cofìa,  cke  «i 
piò  infiannare  con  ina  candela.  La  dose  dì  quetl' ossido  è  di  16  a  30  grani  eoa  I*  estrallo  di  gen- 
siana  ec  esso  è  m  ossido  dove  il  ferro  si  trora  nel  secondo  grado  di  osMdauone  :  h  dilnica  moderna 
ci  prova  che  qnesT  ouido  si  i  formato  letftameifle  penfhè  le  molecnle  metillicbe  non  hano  potato  es- 
sere tntte  «llaccale  diir  ossigeno  corflcBalo  n^r  acqnnt  in  moHe  maniere  «  pnò  dllenere  qnesr<ossidoi 

(tt)  E  ni  sale  prodotto  daNa  aonbmaaiooe  del  ftotossido  di  ferro  eoa  l' addo  aoKioricot  è  m 
aatrìngCBle  molto  alUvo,  che  deve  prndentemente  usarsi  internamente;  in&Hi  m'aita  dose  pnò  produr- 
re i  Toniti  e  li  coliche  violente:  sì  sonministTa  nell'emorr^M  passive  spedalmmile  scnhatichc  e  nel 
diabete.  V.  Edwards  t  Varassenr  Mannaie  di  Materia  Medica. 
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ingìnoM  che  si  può  miritare  col  tido:  T  acqua,  clie  contiene  W  proto  sol- 
fato di  ferro  y  deve  però  conserrani  in  bottiglie  bene  chiuse  ripiene.  Noi 
d' altronde  sappiamo  quanto  apprexsato  fissse  nell'  epoca  det  celebre  Rive- 
rio  il  sak  di  marte,  benché  impuro.  Di  questa  preparazione  di  ferro  in 
pillole  io  feci  sovente  uso  in  parecchi  morbi,  come  vedremo  nella  seconda 
parte  di  questa  Memoria.  li  prototartnUo  di  potassio  e  di  deutossido  di 
ferro,  ossia  tintura  di  marte  pomata  si  adopera  nella  cura  dell' idrope; 
di  rado  si  la  uso  della  tintura  maniale  composta  di  soluto  di  ferro  e 
di  acetato  di  potassio,  e  della  datura  marziale  alcalina  di  Sthaal 
composta  di  potassa  e  di  ossido  di  ferro  j  e  della  tintura  di  marte  di 
Ludovic  che  contiene  il  solfato  di  ferro  e  il  tartrato  acidido  di  potas- 
sa. Il  tartrato  acidulo  di  potassa  unito  ad  una  piccolissima  parte  di  ferro 
costituisce  il  tartaro  marziale  (i).  Il  tartaro  marziale  solubile  è  composta 
di  tartrato  di  potassa  e  di  una  certa  proporzione  di  tintura  di  marte 
tariarizzata  (2). 

Destillando  V  ossido  rosso  di  ferro  e  V  idroclorato  di  ammoniaca 
SI  ottengono  \  fiori  tU  marte  ammoniacali  (3):  di  una  scarsa  e  debole 
azione  sembrano  dotate  \t  paUotole  di  Marte  0  di  Naney  (4)-  ^  poco, 
0  nulla  potrei  dire  à^  iarocianato  di  potassa  e  di  ferro y  0  prussiato> 
ferruginoso  ili  potassa  non  avendolo  sperimentato  se  non  che  di  rado  (5). 
Il  vino  calibeato  si  compone  ponendo  un'oncia  di  dntura  di  marte  tar* 
tarizzato  in  una  pinta  di  vino  bianco  (6).  Questo  si  usa  di  rado,  e 
sembra  dotato  di  un'azione  assai  stimolante,  i  cui  effetti  sono  assat  analoghi 
a  quelli  del  protocluro  di  ferro y  0  muriatO'  eU  ferro  sublimato. 

L' idro  cianato  di  potassa  ferruginose^  unito  all'  acido  tartarico  e 
ridotto  in  pillole  fu  sostituito  dal  Sig.  Brera  all'^^  idro-cianico,  II 
prussiato  di  ferro,  0  cianuro  di  ferro  fu  sperimenta to^  da  Kircbkof  nel* 
F  epilessia  nella  dose  di  mezao  grano  fino  ai  tre,  ai  quattro  e  sei  grani  al 
giorno.  Robert  Vemales  si  servì  del  fosfato  di  ferro  nel  diabete  riferen- 
doci undici  storie  di  una  tale  malattia,  in  cui  dopo  le  cacciate  di  sangue 
produsse  una  cura  compiuta^  La  combinazione  del  ferro  e  carbonio,  o  gra- 
fite, 0  per  carburo  di  ferro  è  utile  nei  mòrbi  cutanei:  la  grafite  unita 
alb  solfo  costituisce  VeB'ope  grafico,  che  utilmente  si  usa  nei  morbi  erpe- 
tici e  psorici  unito  alla  pinguedine  per  fregagione. 

Il  metodo  d^ imitare  l'acqua  tninerale  acidula  ferruginosa  consiste  nel- 

(i)  Dote  comime  dì  dodici  gmi. 

ta)  Utile  nelle  IcacofleaaMÌe  e  argl' iagorfamcnti  spltno^patkL 

(3)  Dose  dai  fnttro  ai  dodici  grani. 

(4)  Compoite  di  ma  |Bite  di  lunatura  di  accbjo  e  dae  partf  di  tartaro  bianco  poNeriuato  che 
«  mescolano  in  m  xnt  di  Tetro  con  Taggionta  di  una  certa  ^vantiti  di  acqua  asciagando  la  massa  » 
poWerìxsandola  e  ripetendo  la  bagnatnra  pie  rotte  ec 

(5)  Due  grani  fino  a  dieci  in  pìllole  e  m  diisolttstone. 

R.  Tindir.  ferri  ammoniat  j  ait  hjdro-cklont  ferri  d  amoMmiae  et  alcbool  —  si  soaunÌRÌstra  da  dieci 
focce  a  finita»  dae  0  tre  volk  aT  giono.^ 
r6)  Farmaco  assai  osato. 
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lo  sciogliere  in  una  pinta  dì  acqua  destilbu  tre  granì  dì  solfato  di  fer^ 
roy  due. granì  dì  solfuro  di  soda,  dodici  granì  dì  solfato  di  soda:  si 
può  del  pari  comporre  un'  acqua  ferroggìnosa  per  mezzo  dell'  acido  carbo- 
nico, aggiungendo  una  pinta  di  acqua  destìllata>  due  granì  di  carbonato  di 
ferro  9  sei  granì  di  carbonato  dì  loda  e  altrettanto  di  addo  carbonico  die 
ngnaglì  tre  volte  il  Toluroe  dell'acqua. 

Un  tale  Cmnaco  assai  utile  sperimentossi  nelle  cardialgie  croniche, 
nelle  dispepsie,  nelle  pertinaci  ipocondrìasì ,  nei  Torniti  ostinati  purcbè  da 
organici  viziì  non  traggono  la  loro  orìgine;  anzi  posso  d'altronde  assico- 
rare  dietro  molti  fatti,  che  questa  giovò  assai  più  delle  acque  dì  Recoaro 
prese  in  una  qualche  distanza  dalla  sorgente.  Non  facciamo  parola  di  tante 
acque  minerali  ferrugginose  di  cui  va  ricco  il  Regno  di  Francia,  l'Ita- 
lia ec.  (i). 

La  forza  attiva  propria  delle  raolecule  del  (erto  deve  interessare  la 
Farmacolog/a;  gli  effetti  che  ci  derivano  pel  loro  contatto  coi  nostri  oi^gani 
ci  sono  abbastanza  noti.  L'osservazione  ci  prova^  che  le  preparazioni  mar- 
ziali esercitano  sui  sistemi  viventi  un'  azione  tonica.  Gotali  preparazioni  fa- 
voriscono la  digestione.  Una  piccola  dose  d'ossido  di  ferro,  di  vino  cali- 
beato, o  di  un'acqua  ferrugginosa  mescolata  col  vino  risveglia  1' appetito^ 
e  rende  più  facile  il  lavoro  delle  materie  alimentari.  L'influenza  tonica  del 
ferro  portata  sogli  organi  della  digestione  è  ugualmente  una  causa  per  cui 
questi  ritraggono  dal  nutrimento  una  nuggìore  proporzione  dei  prìndpii 
proprii  dell'assimilazione.  La  Scolta  del  ferro  sulle  funzioni  della  digestio- 
ne non  può  essere  smentita  dai  fatti.  Gbe  se  però  venga  prescritto  in  una 
dose  un  po' alta,  esso  cagiona  i  dolori  nell'epigastrio,  la  nausea,  i  rutti, 
r  ansietà  :  ciò  nasce  dall'  impressione  immediata  dell'  azione  astrìngente ,  che 
le  preparazioni  del  ferro  esercitano  sulla  superficie  interna  dello  stomaco  e 
degl'intestini;  perciò  non  si  deve  accusare  l'utilità  di  questo,  ma  piutto- 
sto la  poco  prudente  mano  del  Medico,  ovvero  l' idiosincrasia  dell'  amma- 
lato. Spesso  è  d' uopo  cominciare  da  piccole  dosi  aggiungendovi  un  qualche 
estratto  vegetabile.  Taluni  per  una  dose  un  po' spinta  vanno  soggetti  ad 
un  senso  di  calore  nell'addominc  o  alle  separazioni  di  ventre  troppo  co- 
piose. Sappiamo  oltre  di  ciò,  che  le  sostanze  ferrugginose  tingono  di  un 
nero  colore  le  fecce  intestinali;  le  molecule  delle  preparazioni  marziali  so- 
no assorbite  e  versate  nel  sangue,  che  le  trasfonde  a  tutte  le  parti  del  cor- 
po; l'orina  di  quelli,  che  fanno  spesso  uso  delle  preparazioni  di  ferro,  mo- 

(i)  Alibert  NoaTcanz  elénens  de  TherapenUqoe  et  de  matiire  n^icale,  dnqoiene  editioa.  Pa- 
rk 1826.  —  Brugnatelli  Farmacopea,  T.  3,  4*  Palenno.  —  Melandri,  analisi  dell'acqua  CìtìIIì- 
na  e  delle  acqae  di  Recoaro  e  Staro.  Risposta  alle  oltiroe  osserraaioai  fatte  dal  Dott.  Pollini  all'  ar- 
ticolo ec.  a  coi  si  aggiangono  i  giodiaii  di  alami  celebri  Medici  intorno  all'  efficacia  delle  acijne  Ca- 
toniane,  del  Dott.  Altavilla.  —  Storie  di  malattie  sanate  con  le  acqae  del  monte  Cìt illina  scoperte 
dal  sig.  G.  Calnllo.  —  Catullo,  Memoria  Mineralogico-Chiniica  sopra  l'acqua  minerale  di  Civìlliaa. 
—  Diati,  noaioni  medico-pratiche  sopra  le  acque  acidule  nUnerali  di  Recoaro  ec.  Padora  i833.  Si 
attende  dal  signor  C.  P.  Brera  l'opera  relativa  a  Recoaro  ed  alle  diferenti  sue  acque  medicinali  in 
conformità  del  gii  pubblicato  prospello. 
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sin  OH  color  nero  allorché  vi  si  mescola  l' infosioiie  della  noce  galla. 
Bau  vide  l' orina  di  un  giovine  idropico,  che  prendeva  l'etiope  maniale, 
deporre  un  sedimento  bleu.  Moyon  asserì  che  un  cotale  sedimento  era  un 
prussiato  di  ferro.  Tuttavolta  V  assorbimento  delle  molecole  del  ferro  è  sog« 
getto  a  grandi  variaiioni,  imperciocché  in  alcuni  casi  é  sempre  languido  o 
quasi  nullo.  Lo  stato  in  cui  trovasi  la  superficie  degl' intestini  produce  le 
difTerensey  che  ci  presenia  la  funxione  assorbente  di  questa  superficie  rela- 
tivamente all'uso  del  lerro.  Da  un'altra  parte  si  conosce  che  Tasione  di 
queste  preparasioni  sarà  sempre  proponionata  a  quella  della  funzione  as* 
sorbente  y  o  altrimenti  alla  quantità  delle  molecole  di  ferro,  che  penetra- 
rono neir  animale  organismo.  Le  sperienze  fatte  da  TIedeman  e  Gmelin  ci 
somministrano  alcuni  lumi  su  questo  proposito  :  si  trovò  questa  sostanza  in 
tutta  l'estensione  nel  canale  alimentare  di  un  cane  e  di  un  cavallo,  che 
presero  il  solfato  di  ferro;  i  reattivi  non  iscoprirono  che  una  pkcolissi* 
ma  quantità  di  ferro  nel  siero  del  sangue,  nelle  vene  meseraiche  e  nella 
vena  porta;  si  scopri  il  ferro  negl'intestini,  nel  ventricolo,  e  nell'intesti- 
no cieco  di  un  cane  che  tre  ore  prima  aveva  inghiottito  tre  grani  d' idrch 
clonUo  di  ferro.  Non  é  forse  evidente,  che  k  molecule  del  ferro  penetnh 
no  nelle  vie  dell'assorbimento,  e  che  una  gran  parte  di  quelle,  che  conn 
pongono  i  rimedii  marziali  escono  dal  corpo  con  le  materie  fecali?  Le  mo- 
lecule del  ferro,  che  penetrano  nel  sangue,  allorché  si  pongono  in  contatto 
con  le  fibre  organiche,  portano  dei  cambiamenti  e  dei  fenomeni,  i  quali 
hanno  le  proprietà  mediche;  i  marziali  aumentano  la  forza  materiale  del 
cuore;  questo  communlca  una  spinta  piii  viva  alle  colonne  del  sangue  che 
riempiono  i  canali  arteriosi;  i  polsi  si  fanno  -più  forti  e  più  duri  (i)i 
questo  fetto  é  sensibile  negl'individui  ammalati  dopo  che  incominciarono 
l'uso  del  farmaco;  la  funzione  assorbente  si  sveglia  e  si  ravviva;  alcuni 
ammalati  attaccati  o  dalla  leucoflemassla  o  dall'  anasarca  ci  fanno  osservare 
una  diminuzione  della  gonfiezza ,  come  spesso  osservai ,  confermando  in  tal 
maniera  le  asserzioni  di  Barbler.  Nello  stato  di  salute  l' uso  di  questo  far- 
maco non  cambia  l' ordine  abituale  delle  secrezioni  e  delle  esalazioni.  Per 
l'influenza,  ch'esercita  sui  reni  e  sul  sistema  dermoidco,  corrobora  questi 
organi,  sviluppa  la  loro  azione,  mantiene  T esercizio  delle  funzioni  secre- 
torio  0  esalanti  ;  allorché  queste  parti  sono  In  istato  ipostenico  ,  il  ferro 
riordina  la  loro  azione;  e  in  questo  passaggio  da  una  condizione  morbosa 
alla  loro  condizione  naturale  nascono  l'evacuazioni  momentanee  nella  cura 
dei  composti  marziali.  Questo  rimedio  gode  d'una  grande  influenza  sulla 
azione  nutritiva  del  sangue  e  sogli  organi.  GÌ'  individui  pletorici  vanno  più 
soggetti  ad  alcuni  accidenti,  che  dipendono  da  una  polipletora,  soffrono  la 

(l)  Tahai  aMcriroBo  iì  *rtn  <memto  i  polsi  basii  e  deprem ,  e  da  questo  segno  bcerto  e 
spesso  Ciliace  pretesero  di  provare  1'  aaione  deprimente  dd  ferro.  A  me  io*  toccò  per  altro  quasi  mai 
di  ossenran  colali  polsi;  ma  Mai  tatto  al  contrario.  D'  altnmde,  se  UltolU  osscrraronsi  tali,  sari 
fone  qMsto  la  criterio  costante  e  devo  per  dedarrt  l' aaioM  del  fcnro?  I  polù  bob  som  knt  ottrf 
«odo  variabili,  e  ■€■  si  debbono  pinHosto  vagliare  altri  segni? 
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cefablgii,  il  peso  di  capo»  T emorragie  attive,  T epistassi  e  le  congestioni 
emorroidali  :  V  attivi U  delle  preparazioni  maniati  per  la  nutrisione  del  san- 
gue diventa  più  sensibile  negl'  individui  spossati  da  un  sangue  povero  e 
difettoso,  e  da  anemia.  Prendendosi  l'ossido  di  ferro,  o  un' altra  prepara- 
stone  si  gode  di  una  maggiore  facoltà  njatritiva,  e  in  pochissimo  tempo  si 
cambia  lo  stato  dell'  ammalato ,  i  polsi  si  fanno  piii  pieni ,  la  tinta  pili 
animata ,  il  calore  vitale  più  tìvo  ,  l' ammalato  pivi  robusto ,  come  osser- 
Tarono  Sjdenkam  e  Van-Swieten  e  tanti  altri.  Le  preparazioni  maniali 
eccitano  l'azione  assìnilatrice  nei  tessuti  organici;  l'impressione  tonica,  che 
questi  contraggono,  li  dispone  a  mantenere  e  rendere  pia  solidi  i  prìncipi! 
riparatori.  Rendendo  la  nutrizione  più  attiva  sembrano  aumentare  la  pro- 
porzione dei  solidi  nel  corpo  animale.  Se  l'esperienza  d'altronde  ci  am- 
maestrò ,  che  dall'  abuso  del  ferro  nasce  la  predisposizione  agli  elementi  dei 
morbi  flogistici ,  io  ricercherò  il  motivo  per  cui  oggidì  da  taluni,  che  die- 
tro i  loro  principii  vogliono  dettare  leggi  ai  fatti  e  alle  osservazioni,  si 
Toglia  il  ferro  dotato  d' un'  azione  deprimente  o  controstimolante.  Se  le 
preparazioni  del  ferro  hanno  sempre  goduto  di  una  fama  non  equivoca  pel 
gran  numero  dei  fatti,  i  quali  ci  provano  l'utilità  di  queste  farmaco  Ber 
morbi ,  che  riconoscono  la  loro  orìgine  dall'  atonia  dei  tessuti ,  dall'  inerzia 
delle  funzioni  rìparatrici,  dalla  debolezza  dei  moti  organici;  e  se  il  ferro 
è  nocivo,  allorché  le  proprietà  rìtali  sono  troppo  sviluppate,  i  polsi  trop- 
po yivi  e  frequenti ,  e  il  calore  animale  troppo  esaltato  e  sensibile  »  o  che 
abbia  luogo  un'  irritazione  soverchia,  p  una  flogistica  condizione  in  un  qual- 
che rìscere,  sempre  pia  ci  rimarrà  provata  l'azione  del  ferro  i  cai  effetti 
niente  sono  discordi  dai  sani  principii  della  dottrìna  farmacologica,  quando 
però  non  si  pretenda  con  uno  spirito  di  novità  o  con  ingegno  brillante  di 
provare,  che  tutti  indistintamente  si  sieno  ingannati  ponendo  il  piede  mal- 
fermo nel  bujo  pia  fitto  dell'  ignoranza.  Il  Dott  Marc  ed  altrì  Media  ne- 
gl' intervalli  delle  febbrì  accessionali  intermittenti  somministrano  il  soUito 
di  ferro;  e  su  questo  proposito  ci  si  renderebbero  necessarìi  ripetuti  spe- 
rìmenti.  I  marziali,  come  serìamente  osservò  Barbier,  non  si  debbono  pr^ 
scrivere  nella  cura  delle  flemassie  e  dell'emorragie  attive.  Siccome  il  ferro 
sviluppa  le  facoltà  del  sistema  circolatorio,  e  di  tutte  le  parti  organiche, 
così  esso  è  contrario  a  que'  morbi,  che  rìcercano  nna  cura  antiflogistica  e 
mucilaggìnosa  :  esso  giova  però  in  quelle  perdite,  che'  sopraggiungono  alle 
flemmassie  delle  membrane  mucose,  alle  diarree  e  alle  leucorree:  un'impres- 
sione astrìngente  distrugge  spesso  l' irritazione  e  l' esulcerazione  che  nasco- 
no nella  membrana  mucosa  richiamandola  alla  condizione  proprìa  fisiologi- 
ca: l'esperienza  esclude  l'uso  del  ferro  nei  morbi  di  petto  accompagnati 
da  calore,  da  irritazione  e  sputi  sanguigni  negl'  individui  irritabili  e  di  una 
rìgida  fibra  fomiti,  essendosi  veduti  taluni  a  soffrire  nna  tosse  molesta 
continua  per  l'uso  delle  acque  minerali  ferrugginose;  taluni  altresì  diven- 
nero emottoici.  Nelle  emorragie  passive ,  quantunque  queste  da  alcuni  sì 
vogliano  escludere,  il  ferro  è  assai  utile,  come  n'ebbi  parecchi  esempii, 
portando  una  contrazione  nelle  boccacce  e  nell'  estremità  dei  vasi,  impede»- 
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do  l'nsdu  del  Saldo  contenuto  nelle  arterie ,  riordinindo  le  (bniioni  na- 
tritive:  il  fetro  adunque  si  oppone  agli  sconcerti  di  una  soTercbìa  o  co- 
stante emorragia  >  producendo  In  tutto  il  sistema  gli  effetti  più  salutari. 
,Se  l'organo  dell'utero  è  in  istato  d' inerxia  e  di  torpore ,  riordinando  la 
vitalità,  il  ferro  lo  dispone  facilmente  a  ricevere  l'afflusso  del  sangue:  il 
ferro  però  diverrebbe  nocivo  allorché  l'utero  fosse  soverchiamente  irritato , 
o  attaccato  da  un  mordace  calore  e  dolore  nei  lombi.  In  molte  nevrosi  si 
sperimentò  con  molto  vantaggio ,  purché  queste  non  sieno  la  conseguenza 
di  un'organica  grave  malattia ,  o  di  una  troppo  pertinace  ostruzione  ec 
Nel  rachitismo  riuscì  assai  spesso  utilissimo.  L'azione  antelmintica  del  fer- 
ro y  la  sua  utilità  nelle  croniche  gonorree,  nelle  scrofole,  negl' infiltramenti 
oellnlosi,  nel  diabete  e  nelle  cachessie  non  potrà  ugualmente  essere  posta 
in  dubbio.  Allorché  il  sangue  perdette  la  sua  crasi  naturale,  e  i  tessuti 
peccano  di  rilassamento ,  e  che  il  loro  materiale  assai  poco  ristorasi ,  e  si 
scorga  nn  pallore  generale,  una  gonfiezza,  l'ossido  dì  ferro  preso  tre  o 
qnattit)  volte  al  giorno  alla  dose  di  cinque  o  sei  grani  riesci  assai  giove- 
vole, n  primo  effetto  del  farmaco  é  quello  di  rendere  regolare  la  digestio- 
ne; la  sua  influenza  diffusa  sopra  tutto  il  sistema  anima  la  nutrizione  in 
tatti  i  punti,  e  l'organismo  acquista  un  saluUre  cambiamento,  e  spesso 
nasce  una  specie  di  urto  febbrile;  i  polsi  si  fanno  pia  vivi,  sviluppasi  il 
calore  animale,  si  anima  quello  della  pelle,  e  diverse  escrezioni  pili  co- 
piose compajono:  nell'edema  le  preparazioni  del  ferro  portano  il  riassor- 
bimento dell'amore  celluioso,  la  separazione  dell'orina,  e  si  considerano 
non  senza  ragione  le  preparazioni  marziali  nocive  alle  donne  incinte  e  di 
nn  temperamento  robusto  e  pletorico. 

Berzclius  (i)  chiaoiò  il  ferro  un  valido  astringente  e  tonico ,  che 
31  appUca  con  buon  esito  esternamente  e  internamente:  l'idrato  e  i 
sali  ferrici  sono  più  efficaci  dell'  ossido  e  dei  sali  ferrosi.  V  esperienza 
e'  insegnò,  che  gli  effetti  nocivi  àtìVossido  ferrico  vengono  corretti  e  mo- 
dificati con  la  giunta  di  una  dose  moderata  di  alcali  senza  che  la  sua  to- 
nica azione  sia  molto  diminuita.  Che  più  dovremmo  aggiungerai  7  Le  molte 
osservazioni  fatte  da  Brera  (2)  abbastanza  ci  provano,  ch'ei  non  si  sognò 
di  prescrivere  le  preparazioni  di  ferro  qual  farmaco  deprimente:  cosi  par- 
liamo di  tanti  altri  Medici  di  una  somma  rinomanza  e  forniti  della  più 
solida  e  matura  sperienza.  Ciò  posto,  non  dovrò  io  forse  meravigliarmi  se 
malgrado  all'opinione  di  tanti  celebri  Farmacologisti  e  di  tanti  fatti  medici 
innegabili  il  sig.  Tommasini  per  isveglratissiroo  ed  acuto  ingegno,  e  per  la 
più  doviziosa  dottrina  nelle  mediche  discipline  di  cui  ha  dato  pubblici  sag- 
gi, e  per  nna  gloriosa  fama  celeberrimo,  dopo  di  aver  fatto  cenno  della 
clorosi,  cui  chiamò  una  lenta  angioitide,  non  meno  che  delle  fisconie  delle 
lente  splenitidi  ec.,  in  cotal  guisa  abbia  pensato  rispetto  il  ferro,  facendo 

<i)  Trattalo  di  Ckimica  tradotto  da  Eslmger ,  e  ralPtltina  edaioie  tedesca  recato  in  ilaltaao  da 
F.  di  Pri  .^  Si  leggalo  le  Famacofee  di  BmgulelU ,  CaHpaM  ec 

(a)  Procpcllo  de'  riMiHamaiti  otlciuai  mUs  Cliaica  Medica.  ^  Focnolari*  Cliaioo  ec. 
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mi  eco  di  applauso  alla  opinion  sua  aironi  Medici  ingegnosi  di  rat  fama 
non  volgare  ed  ignobile?  Gli  amari y  i  purganti  ^  gU  aloetici,  cosi  4etti 
aperitìW ,  il  salasso  e  le  sanguisughe  applicate  ai  luoghi  cornsponden" 
ti,  alla  milza  j  al  fegato  da  lento  turgore  inzuppati  e  dolenti  riusci- 
rono nei  nostri  infermi  manifestamente  vantatosi.  Ma  il  ferro  prin- 
cipalmente ottenne  la  palma  e  per  l'azione  di  questo  ch^'h  rimedio  so^ 
vrano  della  l^nta  angioite,  delle  ostruzioni  così  dette  e  della  clorosi, 
vedeste  manifestamente  di  giorno  in  giorno  diminuirsi  gV  indicati  tur^ 
gpri  y  ripristinarsi  il  colore  normale  ^  perdere  i  polsi  la  vibrazione 
morbosa  y  ristabilirsi  la  mestruazione  e  ritornare  le  fumiom  tutte  edla 
perfezione,  —  Ciò  è  yerissimo,  e  nessuno  ardirà  negargli  colali  effetti  sa- 
latali del  ferro  9  da  me  da  una  langa  pratica  confermati ,  sd>bene  io  non 
debba  menargli  per  baona  V  assoluta  e  troppo  generale  asserzione ,  die  i 
polsi  perdano  la  vibrazione  morbosa.  Ciò  osservai  in  akuni  casi  rari 
poco  dopo  l'uso  del  ferro >  ma  non  però  in  seguito  della  cura.  D' altron- 
de,  come  dissi  nella  nota  i,  p.  333,  cosa  significberebbe  un  cotale  segno  tan-' 
to  dei  polsi  variabile  e  incostante?  Quante  volte  non  si  veggono  peiiettamcnte 
guariti  gli  ammalati  con  polsi  duri  y  vibranti  e  frequenti  godendo  di  nn  oW 
timo  appetito  y  riposando  molte  ore  della  notte  giulivi  e  assai  rìnfirancad 
nel  fisico.  Ancbe  coloro  i  quali  soSirirono  dell'enormi  emorragie ,  assai  in- 
fievoliti di  forze ,  presentano  spesso  i  polsi  duri,  vibranti  e  metallici  sema- 
cbe  perciò  esista  una  grave  o  lenta  angioitide:  lo  stesso  dicasi  di  tanti 
morbi  ipostenici,  e  di  quelli  in  cui  per  esempio  si  osservano  gli  travasa- 
menti  sierosi  e  gl'infiltramenti  nel  tessuto  cutaneo  ec 

Il  ferro  >  ripiglia  Tommasini,  e  principalmente  il  solfato  giova  in 
quei  casi  ed  in  quelle  circostanze  nelle  quali  nuoce  il  vino  ^  e  sono 
apertamente  nocivi  i  Uqiiori  tutd  e  gli  alimenti  eccitanti.  Ciò  non  ho 
potuto  mai  verificare,  imperciocché  somministrando  il  ferro  gli  ammakti 
tollerarono  assai  bene  una  mediocre  dose  di  vino  e  gli  alimenti  nutritivi, 
come  potrei  citarne  parecchi  esempii.  D'altronde  non  si  somministra  il  vino 
acciaiato  con  molto  profitto,  e  la  polvere  di  ferro  con  la  cannella  nella 
dorosi  ?  Quante  amenorree  e  dorosi  accompagnate  dai  sintomi  più  evidenti 
della  dispepsia,  da  frequenti  palpitazioni  di  cuore,  del  colore  troppo  pal- 
lido, 0  giallastro,  o  verde,  da  nn  estremo  languore  non  si  guarirono  col 
ferro  e  con  nna  dieta  nutritiva  essendosi  conceduta  aUe  malate  una  certa 
dose  di  vino,  e  il  moto  giornaliero  e  la  distrazione  di  mente? 

Giova y  die' egli,  in  que*  casi  e  in  quelle  circostanze  nelle  quoti 
giovano  il  salasso  y  i  purgand  e  gli  aperitivi  così  detd. 

Su  questo  proposito  essendo  necessario  talvolta  un  salasso  o  l'applica- 
sione  delle  mignatte,  prima  della  cura  del  ferro,  io  noo  ho  mai  contem- 
poraneamente fitto  uso  del  ferro ,  come  non  ne  fecero  oso ,  e  non  ne  £in- 
no  tanti  Medici  a  me  notissimi  di  un'alta  fama. 

Si  toglie  per  Fazione  del  ferro  la  vibrazione  angioelica  dei  vasi, 
e  spingendo  lo  solfato  ad  alte  dosi  si  deprimono  i  movimend  arte- 
riosi sino  a  quella  lentezza  a  cid  li  porta  la  eligittde  purpurea.  Così 
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pcfh  non  il  rado  aTriene  Ìi  molti   ttimolì  o  tonici  allorcbè  ad  alta  doso 
ti  soniBÙnistrìno.   Così  diciamo  della  peruTiana  corteccia ,  della  serpentario 
TÌrginiana,    dei  liqaori  spiritosi,    degli  alimenti   assai    nutritivi,    aromati- 
ci  ec,   i  quali  divengono  nauseosi,  né  facilmente  si  tollerano. 

L'azione  del  ferro  (  Tommasini  )  è  dunque  tale  azione  per  cui 
si  dirime  anziché  si  accresca  l'eccitamento  del  sistema  arterioso. 

Ma  se  col  ferro  continuato  i  polsi  a  poco  a  poco  si  £inno  piii  vi- 
branti, se  risvegliasi  l'appetito  da  molto  tempo  assai  languido  o  spento; 
se  le  cloroticbe,  ch'erano  edematose,  di  un  colore  giallo  o  verde,  godono  di 
uno  stato  migliore  ;  se  compajono  i  catamenii  da  molto  tempo  soppressi ,  o 
dÌTonnero  regolari;  te  cessano  altri  sintomi  morbosi,  cioè  il  cardiopalma; 
se  finalmente  si  scorgono  pia  agili  liete  e  vivaci;  io  non  saprei  intendere 
per  qual  ragione  vogliasi  considerare  in  tale  circostanza  depresso  T  eccita- 
mento arterioso.  Una  giovane  diventa  clorotica,  amenorroica  ec  per  un  con- 
trastato 0  negato  imeneo  ;  l'appetito  è  perduto ,  i  sonni  sono  torbidi  e  in- 
terrotti ;  soffire  tutti  i  fenomeni  della  dispepsia  ;  un  abito  cachettico  s' im- 
padronisce di  lei  ;  eHa  è  timida ,  spossata,  invilita.  Tutto  ad  un  tratto  le 
viene  conceduto  II  sospirato  imeneo,  ed  eccola  lieta  e  contenta;  ella  man- 
gia di  buon  appetito,  essendosi  dilegjBato  l'abito  dorotico  e  cachettico.  Si 
concbinderà  forse  da  ciò,  che  la  letizia  pel  conceduto  imeneo ,  o  la  distra- 
lione  piacevole  di  un  viaggio,  o  il  cambiamento  da  un'aria  poco  salubre 
nmida  e  nebbiosa  ad  una  pia  pora,  e  il  moto  e  la  cavalcatura  abbiano 
agito  deprimendo  l'e^itamento  vascolare?  A  me  sembra  che  noi 

n  malus  habitus ,  la  pallidezza  ec.  (Tommasini  )  non  sono  sin^ 
tomi  esclusivi  £  insufficienza  di  stimolo  :  sono  instece  in  questi  casi  U 
prodotto  di  uno  sconcerto  di  azione  nel  sistema  assorbente^  che  si  Io- 
ga ad  una  condizione  subftogistica  ^  o  ad  uno  stimolo  morboso  del 
sistema  sanguifero  (converrebbe  ciò  provare).  È  pel  fèrro  e  per  la  Scil- 
la, per  la  digitale,  e  per  gli  amari  purgativi ^  siccome  per  le  deple- 
zioni  sanguigne,  ove  U  grado  dello  stimolo  morboso  lo  chiegga^  che 
si  restituisce  l'assorbimento  ,  e  si  sgonfiano  le  cellulari  sino  (dio  stato 
normale,  e  ritorna  il  color  rubicondo  in  quanto  che  si  toglie  la  morh 
bosa  condizione  in  che  peccava  il  sistema  delle  arterie. 

Questa  maniera  di  spiegazione  è  ingegnosa  e  brillante;  ma  desideria- 
mo che  si  uniformi  ai  fatti.  D'altronde  il  Cerro ,  la  Scilla ,  e  h  digitale  ec 
posseggono  la  stessa  azione  e  gli  stessi  effetti?  Si  potrebbe  per  un  poco 
concedergli  che  abbia  luogo  uno  sconcerto  di  azione  nel  sistema  assorben- 
te. Ma  questo  sconcerto  in  che  consiste  ?  Forse  il  ferro  in  questo  caso  non 
risveglierebbe  l'intorpidita  e  debole  azione  del  sistema  assorbente  linfatico 
e  vascolare  sanguigno? 

Almeno  Soemmering  e  alcuni  altri  la  penserebbero  in  cotal  guisa!  Tan- 
to è  vero  che  le  secrezioni  si  fanno  pia  regolari  e  copiose,  e  i  movimenti 
del  sistema  vascolare  sanguigno  piii  vivaci  I  Sembra  adunque  che  tanto  il 
sistema  assorbente  e  linfatico  quanto  il  sanguigno  acquistassero  per  mezzo 
del  ferro  una  proporzionata  e  simultanea  reazione.  11  ferro  (prosegue  Tom- 
AiiTOL.  MBD.  Sem.  L  4^ 
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Masini)  si  direbbe  deastrueniej  perchè  scioglk  k  congestUmi  ddla  mS» 
za  e  del  fegato  j  si  direbbe  deprimente  o  temperante  perchè  frena  ia 
vibrazione  morbosa  dà  vasij  si  direbbe  eccitante,  perchè  restituisce  ai 
volto  e  a  tutta  la  cute  il  rubore  e  le  tinte  della  salute  j  tonico  e  sta- 
machicOj  perchè  ristabilisce  l^appetito  nella  spknùej  slitico  ed  astrin- 
gente, perchè  in  tanti  frena  f  emorragie  uterine  ed  emorroidali  da  an- 
giodesi  dipendenti.  Fedete  quanti  nomi  e  quanti  attributi  diversi  e  con^ 
tradditorii  aveva  U  ferro  nella  mente  ilei  if edici  e  nei  libri  della  Ma- 
teria medica  prima  deW odierna  flosofia  patologica  I  H  ferro  pub  riu^ 
scir  utile,  conclude  egli,  /^er  una  sola  adone,  quella  doè  perchè 
fi'cna  l^ eccitamento  morboso  principalmente  dei  vasi  sanguigni  correg- 
gendo  le  condizioni,  dalle  quali  il  soverchio  eccitamento  dipende. 

Come  SI  possono  spregare  ed  intendete  codeste  condisioBi?  Enarono 
dnnqne  tatti  gli  scrittori  di  Fannacologfa  sì  antichi  die  nodersi;  erraro- 
no dunque  tutt'i  Medici  osserratori;  false  forono  le  loro  dednioni  rio- 
Tate  dai  Catti  ;  ed  era  adunque  riserbata  la  sola  gloria  ìSì* odierna  fihsofia 
patologica  di  stabilire  la  vera  azione  del  ferro,  cioè  la  dirimente  o 
oontrostimolante ,  principalmente  nei  vasi  sanguigni,  D' altronde  »  se  fn 
prescritto  il  ferro  alternando  l'oso  dei  purganti ,  dell'aloe,  dd  salassi  ec» 
in  qnal  maniera  si  potrebbe  stabilire  la  sna  asione  deprimente?  Per  qnal 
motiTOi  se  è  tale  l'azione  soa,  non  si  somministra  solo  ed  isolalo  Indipen- 
dentemente dal  salasso ,  dalle  mignatte ,  dai  purganti ,  e  didl'aloe  ec  nelle 
febbri  sinocbe,  o  angiostenicbe  >  nelle  legittime  pnenmonitidi ,  nelle  gaslri- 
tidi,  neir  enteritidi ,  nell' encetalitidi ,  nelle  colitidi ,  nel  primo  stadio  dei 
tifi ,  nell'emorrag/e  attive  ec  ?  L'esperiensa  solennemente  e'  insegna,  cbe  un 
cotal  £urmaco  irebbe  un  brutto  servigio  agli  ammalati  in  tali  circostanxe, 
e  che  sarebbe  d'uopo  ricorrere  al  metodo  antiflogistico  o  deprìmente  di  cura 
dopo  di  averne  prescrìtta  una  certa  dose. 

Quante  volte  e  nella  Medica-Clinica  e  nella  prìvata  mia  pratica  nen 
Ilo  dovuto  sospenderne  l'uso  per  l'irrìtaxione  nata  md  ventricolo,  per  la 
cardialgia,  la  sensazione  e  bruciore  e  il  forte  orgasmo  nei  polsi?  E  cU 
oserebbe  di  prescrìvere  le  acque  minerali  di  Recoaro  in  qnegl' individui  cbe 
manifestassero  alcuni  segni  o  residui  di  una  flogosi  non  per  anco  vinta? 
Eppure  taluno  in  un  suo  scrìtto  (i),  non  ba  guarì  pubblicato,  firancamenle 
le  propose  e  commendollel  H  Cielo  renda  illesi  i  suoi  ammalati  da  grarì 
conseguenze.  Nella  seconda  parte  di  questa  Memoria  esporrò  parecchie  slo- 
rìe  mediche  relative  agli  effetti  4d  uno  e  delle  sue  pr^arasioni. 

(I)  L' opiakNitt  flipoda  dal  5%.  Tomwiai  rigaardo  V  asioM  e  gli  efelti  del  ferro  ù  Icgp  ad 
Praifelto  éè*  rinUannU  otteuBti  aaUa  Cluka-Medica  ài  Bolofaa  dall'aso  i8i3  a  talU  il  Me  c& 


Digitized  by 


Google 


339 
XFFIGAGU  DIURBTIGÀ  WSLLk  BALLOTA  LANATA  L. 

Particolarmente  nelle  affezioni  acquose  di  provenienza  reumatica^  at^ 
tritica  e  gottosa  j  osservazioni  comunicate  dal^  Signor  Dottore  Da- 
vide LuzzATo  Medico  Chirurgo  ed  Oculista  in  Fènezia, 

I  Cenni  Clinici  t«l  valore  ddla  ballota  laoata  pubblicati  a  carte  io5 
del  N.  IL  òél'^ntologia  Medica  ti  conciliarono  l'attenaione  di  molti  Bt^ 
tici  y  i  quali  avendola  nsata  in  conformità  delle  indicazioni,  e  ne'  modi  ivi 
indicati,  ne  conseguirono  felici  risnltamenti.  Fra  qoetti  il  Signor  Dottore 
Davide  Lnzsato,  chiarisiimo  Medico  e  Cbimrgo  in  Venezia,  ebbe  occasio- 
ne di  adoperarla  con  successo  ne'  casi ,  in  cui  si  trattò  di  accrescere  la  se- 
parazione delle  orine  in  affezioni  di  fondo  reumatico,  artritico  e  gottoso, 
cbe  si  manifestarono  con  altre  apparenze;  loccbè  ricbiede  ne'  Curanti  un 
accorgimento  non  comune  per  distinguerle  e  combatterle  come  si  convie- 
ne. Già  si  fece  osservare  negli  accennati  Cenni  Clinici^  cbe  gli  abitanti 
della  Siberia  la  impiegano  per  k  cura  delle  idropisie,  ed,  ove  si  ponga 
mente  all'asprezza  di  quel  clima,  non  urà  difficile  di  comprendere  quanto 
vi  devono  essere,  come  lo  sono  di  fatto,  fimigliari  le  malattie  idropicbe 
della  sovraesposta  provenienza.  Solo  qui  vuoisi  ben  bene  raccomandata  U 
più  scrupolosa  cautela,  onde  assicurarsi  della  legitimità  della  sostanza,  per- 
chè a  quest'ora  si  ha  k  dispiacenza  di  aver  osservato,  cbe  in  luogo  di  bal- 
lota lanata  si  distribuiscono  indifferentemente  quelle  piante,  cbe  ne'  Cenni 
Clinici  si  sono  annoverate  fra  le  sue  commerciali  falsificazioni.  Si  sono  ap» 
palesati  i  caratteri ,  per  cui  si  distingue  k  verace  ballota  knata ,  e  V^n- 
tohgia  Medica  spera  di  poterne  fra  non  molto  comunicare  una  analisi  chi- 
mica corrispondente  all'  importanza  di  questo  efificacÌMÌmo  rimedio.  Ciò  pre- 
messo, ecco  quanto  il  Sig.  Dott  Luzzato  ci  ba  comunicato  li  4  '^'  ^"'* 
Aprile  : 

M  Non  è  guari  ho  avuto  a  curare  una  Signora ,  cbe  contando  l'anno 
ottantesimo  di  sua  età  trovavasi  affetta  da  anasarca  in  conseguenza  di  sof^ 
fcrto  reumatismo.  La  sua  situazione  era  gravemente  pericolosa  da  far  quasi 
disperare  di  un  buon  esito.  Ad  onta  però  di  tutti  gli  ostacoli,  cbe  in  un 
colla  avanzata  sua  età  si  frapponevano,  sottoposta  all'uso  del  decotto  di 
ballota  lanata,  si  fecero  ben  presto  assai  copiose  le  orine,  e  a  capo  deUa 
cura  ebbi  k  compiacenza  di  vederk  pienamente  risanata;  cosicché  gode  tut- 
tavìa di  una  buona  salute,  m 

P9  Eguale  successo  ottenni  in  un  altro  rispettabile  soggetto,  nel  qua- 
le, dopo  essere  stato  assalito  in  età  di  anni  7  3  da  una  bronchitide  per 
cui  fu  creduto  di  dover  assoggettarlo  a  ben  quattro  ulassi,  si  sviluppò  suc- 
cettivamente  un'  anasarca.  La  digitale  e  k  squilk,  cbe  prendeva  da  prima, 
lo  nauseavano ,  sicché  a  mak  pena  potea  so£Grirle  senza  altronde  ottenerne 
verun  buon  effetto.  Io  però  avendo  osservato,  cbe  in  addietro  aveva  sof- 
ferto qualche  sentore  di  gotta,   credetti  di  sostituire  alk  digitale  ed  alk 
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squilla   il  decolto   di    ballota   biuta ,   che  ramnalato  prese  sema  sentite 
alcuna  molestia  e  con  tal  efletto ,   che  ìndilatamente  comparvero  assai  ah- 
bondanti  l'orine ,  e  in  pochi  giorni  si  tro^ò  del  tatto  libero,  godendo  ora 
esso  pure  di  buona  salate.  » 

M  In  qaesto  intervallo  di  tempo  ammalò  par  gravemente  nna  gionne 
sposa  y  mentr'  era  già  presso  al  termine  d'ana  seconda  gravidanza.  Assalita 
da  fiera  artritide  le  si  af&etto  il  parto  e  concorrendovi  a  faria  il  ktte  si 
ebbe  tosto  ricorso  alle  sangoisaghe.  Indi  le  feci  prendere  il  decotto  di  bal- 
lota lanata,  il  qaale  corrispose  mirabilmente  alla  mia  aspettasione,  pro- 
movendo in  essa  pare  assai  abbondanti  le  orine.  In  breve  tempo  svanì  il 
latte;  e  sebbene  in  salle  prime  l'ammalata  peggiorasse  atteso  il  dolore  sen- 
tito pella  morte  del  bambino  awenata  in  qne'  giorni ,  tattavolta  la  malat- 
tia fa  vinta,  e  la  giovine  trovossi  ben  presto  rimmessa  nella  prima  prospe- 
ra salute.  H 
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SEZIONE  SECONDA 

ANAU8I  d'opere 


Bagkmame«ti  y  tperieme  ed  otMrvuioni  patologiche  conpronnti  TanUgo- 
01800  neiTOio  esposti  e  raccolte  da  Cablo  Francesco  Bbllivobiii,  Me- 
dico deOa  IL  Corte  ilei  soio  titolo.  Membro  detta  R.  ^accademia 
dette  Scienze  di  Torino  oc.  (i) 

Ci^  III.  Sperienze  ed  osservazioni  patologiche  comprovanti, 
che  i  lobi  cerebnùi  producono  i  movimenti  di  Cessione.  Le  sperìense 
istitiite  in  questi  vltinii  tempi  dai  celebri  Fisiologi  Floirens  e  Scboepf 
tendono  a  prosare ,  che  i  lobi  cerebrali  non  hanno  inflaenxa  sui  movimen- 
ti.  Magendie  però  ci  (a  ossenrare,  che  il  taglio  trasversale  di  ciascun  cor- 
po striato  produce  k  pressione  irresistibile  ;  che  V  esportasione  dei  talami 
ottici  rende  nulla  la  progressione,  e  la  facoltà  di  star  ritto  in  piedi;  t 
che  il  taglio  dei  corpi  quadngemini  &  raT?icinare  le  gaadie;  le  quali  espe* 
rienxe  provano  al  certo,  che  le  diverse  parti  dei  cervello  valgono  a  prò* 
durre  alcuni  generi  di  movimenti. 

A  queste  esperienxe  aggiunger  si  debbono  qudle  instituite  da  Serres, 
dalle  quali  consta,  che  il  taglio  paniate  di  un  lobolo  anteriore  del  cervello 
apporta  la  fleuione  nell'estremità  addominale  opposta;  e  T esportasione  dei 
due  loboli  anteriori  (a  si,  che  si  flettono  soltanto  ambedue  le  estremità  ad- 
dominali.  Così  pure  ha  comprovato,  che  V  incisione  dei  loboli  posteriori  del 
cervello  produce  la  flessione  delle  estremiti  toraciche.  Dalle  quali  esperiense 
deduce  il  Serres,  come  già  Saucerotte,  che  i  loboli  posteriori  del  cervello 
reggono  i  movimenti  delle  estremità  anteriori  o  toraciche,  ed  i  loboli  an- 
teriori reggono  quelli  delle  estremità  posteriori  od  addominali.  H  nostro  Sig. 
Bellingeri  di  più  inferisce  da  tali  lavori,  che  gli  emìsfieri  cerebrali  tanto 
nelle  estremità  addominali  che  toraciche  determinano  i  movimenti  di  fle^ 
sione;  poiché  il  taglio  paniale  degli  emisferi  equivale  ad  un' irrìtaxione , 
che  genera  spasmo,  e  non  già  vera  paralisi. 

Per  conciliare  risultamenti  cosi  opposti ,  quali  appunto  sono  quelli  ot- 
tenuti dalle  sperìense  di  Flourens,  e  di  Scboepf,  comparativamente  agli  al- 

(1)  Fàe  dell'raaliii  del  Sig.  DoK.  Yncuiio  Vmkùalbo  ,  «ocpeN  a  carte  345  dal  preccdrale 
M.  lU. 
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tri  osiervati  da  Saocerotte ,  Serm ,  e  Mtgendie ,  convieiie  portare  attenzio- 
ne a  dae  cose  principalmente ,  cioè  al  modo  della  lesione ,  ed  alla  sede  di 
essa.  Floarens ,  e  Schoepf  per  lo  più  praticarano  l'esportaiione  per  via  del 
taglio  delle  ponioni  superiori  dei  lobi  cerebrali  ;  mentre  Saacerotte  quasi 
sempre  nelle  sue  sperienie  gnasUTa  o  distruggerà  ponione  di  detti  lobi; 
e  Saucerotte,  come  pure  il  Serres,  e  specialmente  Magendie,  ledevano  le 
ponioni  interiori  y  cioè  i  corpi  striati  ed  i  talami  ottici.  Quindi  da  tali  le- 
jÌMii  «asenorano  prodursi  la  paralisi.  Bla  l'esportazione  dei  lobi  cerebraU , 
o  di  ina  loro  porzione,  lasciando  intatti  i  corpi  striati  ed  i  talami  ottici 
può  far  sì,  cbe  non  si  generi  paralisi,  perchè  essi  non  sono  parti  diret- 
tamente necessarie  ai  movimenti.  Il  guasto  solo  dei  lobi  cerebrali  prodotto 
dagli  stromentl,  o  T  alterazione  indotta  in  detti  lobi  dalla  consecutiva  ma- 
lattia ,  può  arrecare  paralisi  per  V  influenza  indiretta ,  ch'essi  esercitano  sui 
corpi  striati,  ed  altre  parti  inservienti  al  mote. 

Un  antagonismo  nervoso  manifesto ,  quanto  alla  distinta  influenza  del 
cervello  e  del  cervelletto  sui  movimenti ,  è  evidente  da  altre  esperienze  di 
Magendie,  il  quale  ha  sperimentato,  cbe  la  distruzione  degli  emisferi  ce- 
rebrali fa  sì,  che  l'animale  irresistìbilmente  corre  in  avanti;  ed  in  vece 
distruggendo  il  cervelletto  l'animale  costantemente  retrocede. 

Desmoolins  nel  riferire  questo  fenomeno  così  si  esprime:  Rfautób* 
server  qiie  dans  les  mamrmfères  et  Ics  oiseaux  les  biessures  m»  peu 
graves  du  cervelet^  les  soustractìons  d'une  parile  plus  ou  moins  con- 
sidérable  de  cette  ergane ,  entraineni  ìf  impossibiUlé  de  marcber  en 
avantj  et  développent^  au  contraire  ^  un  systhme  de  mouvemens  ir^s- 
réguUènnent  ordonnés  et  qid  se  rapportent  à  tacdon  de  reculer,  Saus 
ce  rapport  le  cerveiet  parattrait  antagoniste  des  corps  striés  j  dont  la 
soustraction  dans  les  mammiféres  produit  une  force  spontanee  de  couT' 
se  rectiìrgne  en  aivant. 

Si  potrebbero  riferire  eziandio  le  sperienze  istituite  daMejranx,  dalle 
qoalt  è  provato,  che  le  produzioni  dei  lobi  cerebrali  servono  ai  movimenti 
di  flessione ,  e  le  produzioni  del  cervelletto  a  quelli  di  estensione.  Ma  sic- 
come sono  poche  le  sperienze,  che  sinora  si  pMsedono,  per  provare,  che  i 
lobi  cerebrali  servono  ai  movimenti  di  flessione,  così  gioverà  ricorrere  alle 
osservazioni  patologiche,  le  quali  dir  si  possono  sperienze  fatte  dalla  natura. 

£  qui  riferiremo  alcune  interessanti  osservazioni  incominciando  da 
nna  maestrevolmente  descritta  dal  eh.  Lallemand ,  e  che  basterebbe  essa  sola 
per  comprovare  la  verità  dell'esposto. 

Osservazione  i.*  Una  donna  provetta,  che  già  da  quindici  giorni 
era  senza  cognizioni  e  senza  movimento  quando  vei^ne  esaminata  dal  Sig. 
Lallemand  presentava  paralisi  di  tutto  il  lato  sinistro  con  flaccidità  estre- 
ma di  tutti  i  muscoli.  Du  coté  droit,  au  contraire  y  lajambe  était  tei- 
lement  fléchie 3  que  le  talon  touchait  la  fesse,  le  poignet  restai t  ap- 
plique contre  tépaulej  les  muscles  étaient  dans  un  tei  élat  de  con- 
traction  ,  qu'il  fot  impossible  d'étendre  les  membres^  ou  de  les  écarter 
du  corps.  Morì  dopo  cinque  giorni.   L'autopsia  cadaverica  appalesò  tutta 
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h  superficie  deiremisfero  destro  del  cerveUo  rammoIliU  pia  profondamente 
yeiso  U  parte  superiore  e  media;  k  sostanza  bianca ,  per  l'estensione  di 
nn  pollice  circa  in  ogni  senso,  molle  e  come  diflaente  sotto  le  dita,  senza 
cangiamento  di  colore.  Il  corpo  striato  del  medesimo  lato  era  anche  come 
decomposto  per  una  estensione  eguale,  ma  ridotto  in  una  specie  di  patri- 
lagine  del  colore  della  fecda  di  ^ino  .  •  .  L' emisfero  sinistro  era  rammol- 
lito in  alcuni  panti,  e  del  resto  perfettamente  sano.  Non  si  riscontrò  ef- 
fusione aknna  nei  Tcntricoli.  Abbiamo  in  questa  ossenazione  paralisi  e  ri- 
soluzione perfetta  in  tutta  la  muscolatura  del  lato  sinistro ,  dipendente  dalla 
disorganizzazione,  t  si  direbbe  quasi  dalla  dissoluzione  di  gran  parte  di 
ciascuna  sostanza  nervosa  componente  l'emisfero  destro  del  cervello  ed  il 
corpo  striato  destro.  Al  contrario  le  estremità  destre,  toracica  ed  addomi- 
nale, erano  in  un  violento  spasimo  in  senso  di  flessione  e  di  adduzione, 
spasimo  questo ,  che  non  si  poteva  superare  da  forza  estema ,  e  perciò  non 
dipendente  dalla  prevalenza  dei  muscoli  flessori  sopra  gli  estensori ,  e  pro- 
dotto dal  rammollimento  in  alcuni  punti  dell'emisfero  sinistro  del  cervello. 
La  qual  cosa  evidentemente  dimostra,  che  una  irritazione  recata  agli  emi- 
sferi cerebrali  produce  spasimo  in  senso  di  flessione  e  di  adduzione  nelle 
estremità.  Quindi  è,  che  i  detti  emisferi  devono  presiedere  ai  movimenti 
di  flessione  e  di  adduzione  nelle  estremità.  —  L' irritazione  in  fatti  nel 
nostro  caso  era  prodotta  dal  parziale  rammollimento ,  il  quale ,  secondo  ha 
dimostrato  l'egregio  Lallemand,  è  nn  prodotto  della  flogosi  dell'encefalo, 
che  però  non  consiste  ancora  in  vera  disorganizzazione ,  e  distruzione  della 
sostanza  nervosa;  che  in  allora  si  avrebbe  vera  paralisi,  come  chiaramente 
viene  provato  da  questa  osservazione. 

Ossen*azìone  2.*  Fa  molto  al  nostro  proposito  l'osservazione  di  Dan 
de  la  Vanterie  riferita  dal  Lallemand ,  la  quale  è  così  concepita .  Un  uo- 
mo di  70  anni  trovavasi  nello  stato  di  leggiera  apoplessia,  essendo  da  qual-* 
che  tempo  prima  soggetto  a  paralisi  incompleta  del  braccio  destro.  Offriva 
senso  ottuso ,  movimenti  languidi ,  difificlll ,  diminuzione  della  sensibilità  ge- 
nerale, specialmente  nel  lato  destro,  qui  présente  en  méme  tems  une  ri- 
gidité  remarquable  dans  les  muscìes  Jléchisseurs  j  quindi  perdita  del 
movimento,  della  parola,  d'ogni  specie  di  sensibilità;  in  fine  morte.  La 
autopsia  dimostrò  rammollimento  considerevole  alla  parte  posteriore  ed  in- 
feriore dell'emisfero  sinistro  del  cervello ,  e  k  circonferenza  di  un  tale  ram- 
noUlmento  disorganizzata,  ma  rossa  e  rosea  all' Intorno. 

In  questa  osservazione  il  rammollimento  della  descritta  parte  dell'  emi- 
sfero sinistro  del  cervello  ha  prodotto  la  rigidezza  dei  muscoli  flessori  del 
lato  destro ,  e  la  disorganizzazione  produsse  la  consecutiva  paralisi.  Dunque 
gli  emisferi  cerebrali  influiscono  sui  movimenti  di  flessione. 

Osservatone  3.*  L'osservazione  di  Martin  Solon  comunicata  al  Lal- 
lemand, è  pure  un  fatto  rimarchevole  in  appoggio  della  dottrina  del  no- 
stro Befllngeri. 

In  essa  la  necroscop/a  fece  riconoscere  nn  rammollimento  in  forma  di 
poltiglia  alta  base  del  lobo  posteriore  destro  del  cervello ,  e  durante  la  vita 
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Sta  scritto:  que  les  memhres  étaient Jlécìdg ,  et  les  muscles  dans  uri 
état  de  rfgidité  remarquablej  mais  on  observa  que  les  bras  et  lajaau 
he  du  coté  droit  exéciUaient  des  mouvemens  sponianés  ^  tandis  que 
ceux  du  còte  gauche  étaient  immohiles  et  dans  un  état  de  contrae 
ction  permanente  y  les  pupilles  ne  se  resserraient  pas  par  V  action  de 
la  hunière.  Un  tale  spasimo  in  senso  di  flessione  si  convertì  in  vera  pa- 
ralisi qualche  giorno  prima  della  morte.  Sino  dai  primi  giorni  del  male 
eravi  diminozione  soltanto,  e  non  abolizione  delle  facoltà  intellettnali ,  più  la 
escrezione  dell'  orina  succedeva  involontaria,  e  così  continuò  sino  alla  morte. 

Osservazione  4-*  Dacrot  ci  riferisce  nna  storia,  in  cnl  T autopsia 
dismostrò  T  infiammazione  dell' aracnoide  in  ambedue  i  lati,  e  pia  la  flogo- 
si  della  parte  intema,  e  posteriore  del  lobo  destro  del  cervello.  Durante 
la  vita  fra  gli  altri  sintomi  vi  (u  parafysie  complete  des  membres  gaur 
ches  (ts^ec  riedite  et  doleur  quand  on  essaye  de  les  écarter  du  trono* 
Bravi  pure  sul  pnncipio  sopore,  e  contemporaneamente  dejezioni  involon-* 
tarie  alvine  e  di  orina.  In  questo  caso  adunque  le  estremità  sinistre  si 
trovavano  in  uno  stato  di  flessione,  e  di  adduzione  spasmodica.  Forse  che 
quando  la  flogosi  occupa  la  parte  intema  dei  lobi  cerebrali,  allora  si  pro- 
duce ancbe  l'adduzione  spasmodica. 

Osservazione  5.*  Un  uomo  d'anni  4^  ^^  &^  ^  ^^  ^i>no  affetto 
da  paralisi  al  braccio  sinistro ,  probabilmente  in  seguito  di  un  attacco  apo- 
pletico.  Ebbe  poscia  sonnolenza  profonda,  ed  accettato  nello  spedale  pre- 
sentava il  seguente  aspetto:  faccia  rossa,  guancie  violacee,  sonnolenza  qua- 
si continua,  durante  la  quale  la  bocca  restava  aperta;  la  respirazione  si 
faceva  con  strepito.  Giaceva  sempre  supino,  le  bras  gauche  Jléchi ^  im- 
mobile, et  applique  sur  la  poitrinej  ventre  cedente^  dejezioni  nulle  »a 
due  giorni,  orine  facili  e  frequenti,  polsp  pieno,  e  duro.  Morte.  La  se- 
azione  del  cadavere  dimostrò  un  ascesso  nella  parte  p09|enore  dell'  emisfero 
destro,  e  nella  sua  sostanza  bianca,  k  quale  intorno  all'ascesso  era  in- 
durita. 

Questa  osservazione  estratta  dalla  grand' opera  di  -Serres  ci  presenta 
flessione,  ed  adduzione  del  braccio  sinistro,  determinata  da  indurimento,  e 
da  ascesso  nel  lobolo  posteriore  dell'emisfero  destro  del  cervello. 

Dalle  esperienze  ed  osservazioni  patologiche  addotte  forza  è  conchiu- 
dere, che  i  lobi  cerebrali  producono  i  movimenti  di  flessione,  e  di  addu- 
zione nelle  estremità  toraciche  e  addominali ,  e  che  specialmente  ciò  suc> 
cede,  quando  certe  parti  degli  emisferi  cerebrali  vengono  eCBcacemente  ir- 
ritate 0  da  corpi  estranei,  o  da  prodotti  dell'infiammazione,  quali  sareb- 
bero induramenti,  rammollimenti,  effusioni  sanguigne  o  sierose,  ascessi  ec 
mentre  nel  caso  di  disorganizzazione,  o  di  distruzione,  o  di  forte  pressio- 
ne della  sostanza  nervea  ne  succederà  k  paralisi. 

Moltissime  altre  osservazioni  patologiche  potressimo  addurre,  le  quali 
sono  esattamente  riferite  dal  Sig.  Bellingeri  nella  sua  Opera,  e  che  prova- 
no alla  più  chiara  evidenza  di  fatto  e  in  tutte  le  guise  la  verità  dell'  as- 
sunto; ma  bastano  le  esposte  per  non  allontanarci  da  quanto  ci  siamo  pro- 
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posti  y  e  perdiè  ci  sembnno  safficitiiti   aUa  piena   proirt  del  nostro  atgo* 
nento. 

Capo  IF.  n  cervelletto  serve  ai  movimenti  di  estensione, 

§  I.  argomenti  anatomico^iolùgict^  esperienze  ed  osservazioni 
patologiche.  Un  argomento  desonto  dall'  Anatomia  e  dalla  Fisiologia ,  che 
contemporaneamente  ci  dimostra  servire  il  cervelletto  ai  movimenti  di  esten- 
sione, ed  il  cervello  a  quelli  di  flessione,  si  deduce  dal  comparativo  loro 
peso  nelle  diverse  età.  Il  peso  del  cervelletto  nell'  uomo  adulto  costituisce 
l'ottava  0  la  nona  parte  del  peso  del  cervello;  e  nel  neonato  non  è  che 
la  decimasesta,  o  dedùiottava  parte  di  detto  peso.  Dunque  il  peso  del  cer- 
velletto comparativamente  a  quello  del  cervello  è  maggiore  del  doppio  nel- 
Toomo  adulto  che  nel  neonato;  ed  è  altresì  vero,  che  i  movimenti  di  esten- 
sione sono  piii  prevalenti  nell'adulto  che  nel  bambino,  il  quale  è  incapa- 
ce di  sostenere  il  capo  ed  il  tronco,  di  reggersi  sulle  gambe;  staxioni  que- 
ste, che  esigono  fona  nei  muscoli  estensori.  L'azione  dei  muscoli  flessori 
in  generale  prevale  sopra  quella  degli  estensori  nello  stesio  uomo  adulto, 
nel  quale  pur  anche  il  peso  del  cervello  è  sempre  maggiore  di  quello  del 
cervelletto. 

Si  osserva,  che  quelli  i  quali  hanno  la  regione  occipitale  molto  svi- 
luppata, e  perciò  anche  molto  più  sviluppato  il  cervelletto,  stanno  in  pie- 
di e  camminano  pia  prontamente  di  quelli,  in  cui  la  detta  regione  è  de- 
pressa, e  poco  elevata.  Ma  per  la  stazione  e  progressione  si  esige  (orza 
nei  muscoli  estensori.  Dai  rapporti  dunque  di  comparazione,  ch'esistono 
fra  il  cervello  ed  il  cervelletto  rì  nel  neonato  che  nell'adulto,  tanto  pel 
peso  0  grandezza,  quanto  per  la  diversità  delle  funzioni,  alle  quali  pre- 
siedono, si  può  stabilire,  che  il  cervello  influisce  sui  movimenti  di  flessio- 
ne, e  il  cervelletto  sopra  quelli  di  estensione  ;  e  che  questi  movimenti  sa- 
ranno tanto  pia  manifesti  ed  energici,  quanto  i  due  visceri^  dai  qnall  di- 
pendono, saranno  j^  sviluppati  e  perfetti. 

§  li.  Prove  sperimenùUL  ht  esperienze  intraprese  sopra  gli  animali , 
distruggendo,  od  irritando  in  essi  qualche  parte  del  sistema  nervoso,  deb- 
bono risguardarsi  come  condizioni  patologiche  indotte  artificialmente;  ed  i 
fenomeni,  che  ne  susseguono,  indicano  chiaramente  le  funzioni,  a  cai  sono 
destinate  le  dette  parti. 

Già  Zinn  e  Saucerotte  osservarono,  che  le  lesioni  «fatte  al  cervellet- 
to producono  r opìstotono.  Saucerotte  dice,  che  avendo  tagliato  oriziontal- 
mente  in  due  cani  il  cervelletto  nel  suo  centro  si  produsse  tosto  nn  vio- 
lento opistotono,  che  durò  sino  alla  morte.  Il  Professore  Rolando  così  si 
esprime:  <*  In  un  capretto  colla  punta  di  nn  ferro  tagliente  sono  penetra- 
M  to  fino  alla  metà  del  quarto  ventricolo,  ed  ho  reciso  una  gran  parte 
M  del  peduncolo  inferiore  (posteriore  nei  bruti)  del  cervelletto;  forti  con- 
M  vulsioni  si  sono  manifestate  nell'  istante  ....  il  corpo  si  incurvava  sul 
»»  lato  opposto,  il  capo  era  piegato  sul  dorso,  come  fossero  presi  da  con- 
M  vnbioni  tetaniche,  m 

Ecco  adunque   una  lesione   btta   al  solo  cervelletto,   die  ha  indotto 
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r^pistotono  delli  tetta,  ed  9  plairoitoloiio  nei  Ironte;  «  peMtò  le  lesiofti 
del  cervelletto  irrecando  V  oplstotono   provano,    eh'  esso  presiede  al  aiovi- 
mentì  di  eresione  e  di  estensione. 

Pia  attento  ed  esatto  in  simili  generi  ài  ricerdie  sembra  essere  sta- 
to il  Serres.  Egli  dice,  che  avendo  in  nn  eane  tagliato  trasversalmente  il 
solo  emisfero  destro  del  cervelletto,  ed  intersecato  leggermente  il  suo  pe- 
duncolo destro,  tatto  il  corpo  dell'animale  era  curvato  sol  lato  destro,  e 
specialmente  k  testa  rivolta  allo^  stesso  lato.  Sol  principio  il  cane  restava 
itamobile,  qmindi  ajatato  il  flécJdt  d'abord  sur  le  coti  gauche ^  e  cadde 
sn  questo  lato;  alsatom  poscia  progredì  descrìvendo  ou  arco  da  sinistra  n 
destra,  locchè  indicava^  che  i  muscoli  del  lato  destro  erano  molto  piàfer^ 
ti  che  quelli  del  lato  sinistro  .  .  •  .  Un  peu  plus  tard  on  ie  contrai' 
gnu  de  marcherj  il  se  soutencdt  à  peime  sur  le  coté  gauchej  les  pat- 
tes  antérieures  et  posténeurcs  de  ce  còti  itaient  Ughrement  JUchiess 
t  animai  partassait  powmr  plus  dìfficilement  mowKÒr  ks  muscles  ex- 
tenseurs,  R  resta  jusqu*  au  scir  dans  eet  itoL 

Risalta  adunque  da  quesU  esperienza-,  che  il  taglio  trasversale  del- 
l' emisfero  destro  del  cervelletto  ha  diminuito  la  fona  nei  muscoli  del  lato 
sinistro  del  corpo,  t  specialmente  nei  muKoli  estensorì,  che  pia  difficil- 
mente potevano  muoversi.  Quindi  è«  che  neeessariamente  prevalendo  k  na- 
turale forza  dei  muscoli  flessori  le  due  estremità  sinislic  trovavansl  nello 
stato  di  flessione. 

Ma  da  questa  esperienu  è  sempre  evidente,  the  il  taglio  del  cervel- 
lo distrugge  o  diminuisce  fazione  dei  soli  muscoli  estensorì;  e  perciò  egli 
è  chiaro,  che  il  cervelletto  presiede  ai  -movimenti  di  estensione. 

n  SIg.  Fodesi  ottenne  analoghi  nsultamenti  ed  anche  più  estesi  dalle 
sue  esperìense.  Esso  ci  espone,  che  esportando  ad  un  porchetto,  d'India  la 
parte  media  superiore  del  cervelletto  la  tete  se  porte  en  arrùre,  les  pai- 
tes  posterieures  s*  écartenl^  les  extréndtés  antfrieures  soni  droitts  et 
iendues.  La  posidon  de  t  animai  est  *comme  s*  il  voulait  reculer^  ou 
se  rem'erser» 

Dal  complesso  ddle  addotte  sperienie»  e  da  molte  altre,  che  si  po> 
trebberò  riferire,  viene  dimostrate,  che  le  ircitasioni  recate  al  cervellette 
inducono  l'opistetono,  cioè  l'estensione  spasmodica  del  capo,  del  tronco, 
«  delle  estremità  posteriori,  e  che  il  cervellette  produce  movimenti  di  ere- 
zione del  capo  e  del  tronco-,  di  estensione  delle  estremità  toraciche,  e  di 
abduzione  nelle  estremità  addominali 

All' effetto  di  avere  in  pregio  k  dottrina  del  nostro  Autore  ^  bcae 
di  qui  far  conoscere  •  alcune  poche  osservazioni  patokigiche  da  esso  stesso 
descritte,  e  che  chiaramente  dimostrano  come  il  cervellette  presiede  ai  mo- 
vimeaii  di  estensione. 

Osservazione  i.*  Questa  osservazione  riferita  da  Lallenfind   è  com- 
pendiata «osi:  u  Figlia  d'anni   16,   che  cadendo   ricevette  un   colpo  alk 
fronte,  susseguito  da  cefalalgia  generale.  Fu  salassata,  e  le  furono  applica-^ 
te   le  sanguisughe   ed  un  vescicante  aUa  lesta,  poi  al  collo.    Stette  bene 
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per  un  mew  SMcetsiTor  poicU  riioitì  dei  dolorì  ym-  e  lìndn^inti  nei  mu- 

Koli  della  paile  posteriore  del  collo;  indo  soggetta  a  movimenti  convnlsi?i 

frequenti ,  e  che  cominciavano  nei  muscoli  del  collo.  Dans  ces  accès  tout 

le  corps  étak  agite  ^  la  tcte  était  renversée  en  arr&re.  Tali  accessi  si 

resero  pia  freqoenti,   e  quasi  continni.   La  popiHa   ora  assai   dilatata,  ed 

ora  molto  ristretta:  i  muscoli  del  collo  sempre  assai   doloroM    anche  negli 

intenralli  òe^i  accessi:  molte  irregohrità  nei  polsi:  faccia  triste,  fronte  ra- 

gosa,  sopracciglio  abbassato,  occhio  fisso  ed  immobile,  grida  acate,  e  hh 

menti  continni,  yomitOi  Morte  quasi  inaspettata,  m 

L*  autopsia  cadaverica  diede  a  riconoscere  nna  efinsione  sierosa  con- 
siderevole nei  ventricoK  ktcrali.  Aderenie  e  trasndamenti  fra  la  dura  ma- 
dre e  l'aracnoide,  che  tappexia  il  oervelletto,  infiammasione  dell' aracnoi- 
de,  e  di  tntta-  k  superficie  del  cervelletto >  nel  di  eni  lato  sinisM  si  sco-^ 
pri  an  raggnaidevole  ascesso  saecalo. 

Qoesta*  osservaxione  ei  presenta  adnnqne  T'opistotono  della  testa,  nna^ 
effusione  nei  ventrìcoli  laterali,  e  piit  l'aracnoitide,  e  cerebellitide  gene- 
rale. Sembra  certamente,  cho  Topistotono  del  capo  si  debba  attrìbuire  alla 
condizione  patologie»  del  cervelletto,  poiché  non  consta,  che  le  malattie 
degli  emisferì  cerebrali  abbiano  indotto  lo  stiramento  dsl  capo  posteriore 
mente. 

Osservazione  2.*  Il  nostro  Autore  compendia  cosi  questa  interessane 
tissima  osservazione  scrìtta  con  somma*  attensione  da  Mance,  e  registrata 
da  Serres.  ««Uomo  d'anni 46,  apopletico,  con  respirastone  grandemente  al- 
terata, movimenta  spasmodici  generali,  quasi  convulsivi,,  e  questi  durante 
la  sonnolenta;  polso  forte  e  duro;  erezione,  tensione,  e  gonfieaza  dei  ge-^ 
aitali,  e  successiva  polltaxione  involontaria.  lA  giorno  dopo  i  movimenti 
spasmodici  hanno  cessato,  vi  rìmase  un  legger  trismo  delle  mandibole;: 
sopore  profondo ,  pupilla  ristretta  e  poco  mobile  all'  azione  della  luce.  Le- 
membres  étaient  tendusj  roidesj  on  éprouvait  à  les  flechir  une  gmn-^ 
de  risistancej  insensibilità  generale;  verso  sera  rìcomparvero  i  movimenti 
convubirì,  la  satiriasi  fii  violentissima,  e  morì  circa  la  mezzanotte^  Fatta 
l'apertura  del  cadavere  si  rìconobbe,  che  erasi  ancora  conservato  il  calore, 
e  ciò  ventisette  ore  dopo  la  morte;  le  estremità  erano  ancora  rìgide,  e 
nell'estensione.  Trovossi  il  cervelletto  aumentato  di  volume,  infiammato,  in- 
gorgato, e  contenente  tre  tubercoli  ec.  « 

Questa  osservazione  non  ha  bisogno  di  nessun^  commento  r  tutto  il< 
cervelletto  era  interessato  dalla  flogMÌ,  e  da  suoi  prodotti^  e  tutte 'le  estre- 
mità erano  in  uno  stato  di  estensione  spasmodica,  superstite  a  lungo  anche 
dopo  della  morte. 

Osservazione  3.*  e  4*'  Meritano  dì  esser  qui  rifcrìte  le  osservazioni 
di  De-Haen,  e  di  Schenkio.  Ija  storìa  lasciataci  da  De-Haen  presenta  que- 
sti sintomi  prìncipali: 

u  Uomo  d'anni  3o,  soggetto  ad  attacchi  di  colica  prodotu  dal  piom- 
bo; fu  preso  da  frequente  e   molesto  sbadiglio,    con  dolore  vago  all'arti- 
'  cobsioiie  sinistra  della  mandiboh,  quindi   da  trismo  con  incipiente  rigi- 
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dita  nel  dono,  e  dc^olixioue  incoao^,  -t  deficienti  eTacnaiuioi  alfine; 
poscia  intenti  dolori  al  dono»  e  tosto  Topistotono;  feccie  spesso  caprine, 
e  per  lo  pili  simili  a  polte;  addome  duro,  rigido,  e  ritratto  internamen- 
te; ladore  poco  e  profuso,  ma  continuo:  orina  alterata  nel  sno  colore, 
con  renelle  e  spiche  Incenti,  ed  il  giorno  prima  della  morte  eracnazione 
involontaria  dell'orina  e  delle  feode;  delirio,  occhio  fisso,  pupille  dila- 
tate ed  immobili  alla  luce:  calore  a  loo,  io3  gradi  in  tutto  il  tempo 
della  malattia,  e  sino  alla  morte,  h 

Totus  fidi  a  morte  rigidusj  etiam  bntchus ,  {juae  tamen  sola  fe- 
re semper  servavenmt  Jlexilùatem  :  n^n  rigiditate  cadaveris,  sed  ir^le- 
xiUtate  omnino  insuperabili,  . .  , .  sexta  a  morte  hora  eadem  rigUU" 
tas  insuperahiUs  persistebat  •  .  •  .  posi  horas  48  maxilia  diduci ,  sive 
plunma  \d  vecds^  nor^  potuit  Injeiione  unguigna  della  pia  madie  sopra 
i  lobi  posteriori  del  cervello  e  specialmente  sopra  il  sinistro,  effusione  di 
siero  sotto  la  pia  madre,  vuoti  tutti  i  ventricoli.  In  occipite^  sub  cerC" 
bello  j  cochleare  plenum  seri  rubelli. 

In  questa  storia  dunque  abbiamo  Topistotono  ed  il  trismo  durante  In 
vita  e  persistente  dopo  della  morte;  opistotono,  e  trismó  prodotti  prin- 
cipalmente da  irritazione  indotta  sul  cervelletto,  poiché  la  riscontrata  effn- 
siouc  di  siero  sanguigno  sotto  il  cervelletto  è  indizio  di  preceduta  cercbel- 
Utide.  Quivi  è  pure  da  notani  la  contrazione  all'  indentro  dei  muscoli  ad- 
dominali, cosa  comune  nell' opistotono;  onde  sembra,  che  il  cervelletto  pre- 
sieda ai  movimenti  di  contrazione  di  detti  muscoli. 

Breve  e  1' osserva;iione  di  Schenkio,  che  perciò  riferiremo  colle  sne 
slesse  parole: 

Observatìo,  Opisthotono  mortuusj  in  cu/us  capite  aquae  coddea" 
ria  tria  visa.  —  Octasnus  Albertus  j  RenadJiUus,  dolore  capiiisj  oc 
destiliatione  tenui  vexabatur,  cum  exigua  convulsione  cenncis  ad  posto» 
riora,  Hunc  dejiinctum  comperimus  ^  aquae  cocìdearia  tria  aJlegisse 
inter  duram  menyngem^  oc  cerebelli  posteram  sedem. 

Queste  due  storie  perciò  ci  presentano  l' opistotono  universale,  e 
soltanto  della  testa  prodotto  da  effusione  sierosa  awennta  in  vicinanza  del 
cervelletto.  Ma  tali  effusioni  sierose  nelle  indicate  circostanze  di  ambedue 
le  osservazioni  provano  chiaramente  una  preceduta  infiammazione;  e  questa 
vale  ad  irritare,  ed  a  generare  spasimo.  Se  adunque  l'infiammazione,  0 
r  irritazione  del  cervelletto  produce  l' opistotono,  eppeiciò  lo  spasimo  nei 
muscoli  estensori ,  segno  è  che  il  cervelletto  produce  i  movimenti  di  esten- 
sione. 

Osservazione  5.*  Riferiamo  per  ultimo  questa  breve  osservazione  di 
Fodera ,  che  rende  più  certa  la  dottrina  del  nostro  Autore  :  **  Una  giovane 
in  seguito  di  caduta  sull'occipite  fu  attaccata  da  accessi  convulsivi  consi- 
stenti in  movimenti  irregolari  delle  estremità  col  rovesciamento  all' indietro 
del  corpo,  e  della  testa.  Morì  in  uno  di  tali  accessi  per  un  ascesso  nel 
cervelletto.  Aveva  conservato  tutta  la  sua  inteUigenza,  e  quantunque  non 
sentisse  dolore  alcuno,  non  cessò  per  altro  in  lei    il  presentimento  della 
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BOrte.M  Egli  i  chiaro  in  questa  OMenraiione,  che  h  lesione  del  cervelletto 
produsse  V  opistotono  del  capo  e  del  tronco. 

Convulsioni  relative  al  cervelluto.  Dal  fin  qui  detto  si  può  conchin- 
dere,  che^  siccome  le  esperiense  istìtoite  sopra  gli  animali,  e  le  osserva- 
xioni  patologiche  raccolte  nell'uomo  ci  dimostnno,  che  ogni  e  quadanque 
irritazione  operata  sai  cervelletto  produce  spasimo  nei  muscoli  estensori 
od  elevatori,  e  così  pare  nei  muscoli  abduttori  (sperienxe  di  Fodera);  e 
chi  in  vece  k  distrusione,  recisióne,  o  taglio  di  pontone  cospicua  del 
cervelletto  apporta  la  paralisi  nei  muscoli  estensori  (sperienie  di  Serres); 
devesi  riconoscere  all'evidenu,  che  il  cervelletto  non  è  destinato  a  pro- 
durre ogni  genere  di  movimenti ,  ma  alcuni  soltanto,  e  specìalmenu  quelli 
di  estensione,  di  elevasione,  e  di  abduzione.  Invece  le  osservazioni  patohn 
gicbe  avendoci  dimostrato,  che  le  irritazioni  indotte  ai  lobi  cerebraU  pror 
ducono  spasimo  in  setfSo  di  flessione  del  tronco  e  delle  estremità,  e  di  ad- 
dnzione  eziandio  specialmente  nelle  estremità  toraciche;  ed  all'opposto  che 
le  distruzioni  e  disorganizzazioni  dei  detti  lobi  apportano  k  paralisi  nei 
muscoli  flessori,  sarà  ben  evidente,  che  i  lobi  cerebrali  producono  i  mo- 
irimenti  di  flessione  nel  tronco  e  nelle  estremità,  e  più  quelli  di  addur 
zione  delle  medesime.  In  tal  guisa  viene  dimostralo  l'antagonismo  nenoso 
spiegato  dal  dotto  nostro  fiellingeri. 

Non  s'intenda  però,  che  il  cervelletto  ed  i  lobi  cerebrali  producano 
sollanlo  li  sopraccennati  movimenti;  poiché  allora,  essendovi  molti  altri  mo- 
vimenti nel  corpo  umano,  siccome  di  elevazione  e  di  depressione,  di  pro- 
nazione e  di  supinazione,  di  stringimento  e  di  dilatazione  ec,  ne  verreb- 
be, che  SI  richiederebbero  altri  organi  nervosi  per  produrli.  Lo  scopo  si  è 
di  dimostrare,  che  nn  genere  di  movimenti  è  prodotto  dal  cervello  propria^ 
niente  detto,  e  l'opposto  genere  di  movimenti  dal  cervelletto. 

Né  si  riguardino  i  lobi  cerebrali  come  unicamente  destinati  a  pro- 
durre i  movimenti  di  flessione.  Essi  si  debbono  anco  ritenere  come  organi 
destinati  a  molteplici  e  nobili  operazionu  Cosi  dicasi  pure  del  cervelletto. 
Non  tutte  le  malattie  dei  lobi  cerebrali  inducono  sempre  le  indicate  forme 
morbose  nella  muscolatura,  come  nemmeno  qnelle  del  cervelletto:  ma  sarà 
sempre  vero,  che,  quando  havvi  flessione  spasmodica,  k  uàt  del  male  sta 
riposta  nei  lobi  cerebrali;  ed  in  vece  quando  osservasi  esUnsione  spasmo- 
dica, il  male  risiede  nel  cervelletto. 

Capo  V,  I  cordoni  anteriori  del  midollo  spinale,  e  k  radici 
anieriori  dei  nervi  spinali  servono  ai  movimenti  dijlessione.  Prima  di 
ogn' altra  cosa  convien  premettere,  che  il  chiar.  Bellingeri  ritiene  il  mi- 
dollo spinale  diviso  in  sei  cordoni,  come  ha  dimostrato  in  apposita  sua 
Opera  de  meduUa  spinali^  e  che  perciò  s' btende  qui  di  parlare  soltanto 
di  quei  cordoni,  che  da  lui  furono  detti  anteriori  o  cordoni  cerebrali. 
Cosi  pire  si  noti,  che  parkndo  qui  deUe  radici  anteriori  intende  di  com- 
prendere soltanto  quei  filamenti  di  dette  radici,  i  quali  nascono  dai  pre- 
detti cordoni. 
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§  L  Pft)^  aruUomicthfinohgiche.  Eswnlo  i  corloiri  anferiorf  M 
midollo  spinale  tmìcamente  in  retaxione  col  cerreUo  proprìamente  ilHIo^ 
onde  si  chiamano  cordoni  cerebrale,  ed  essendo  dimostrato,  che  i  lobi  ce- 
rebrali presiedono  ai  movimenti  di  flessione,  chiaro  apparisce,  che  anche  t* 
cordoni  anteriori  o  cerebrali  del  midollo  spinale  detono  prodnrre  nn  tat 
genere  di  movimenti.  Milita  b  medesima  indnsione  per  i  filamenti  delle 
radici  anteriori,  i  qnali  nascono  da  detti  cordoni. 

§  n.  Prove  sperimeniaU.  S  Professore  Rdando  ci  assicvn,  die  aven- 
do in  nn  coniglio  fatto  passare  per  i  cordoni  inferiori  del  midollo  spinale 
nella  regione  lombale  mi  filo  c<4  meno  di  nn  ago  introdotto  per  i  feri 
intervertebrali,  il  coniglio  stese  k  gambe  posteriori  indietro,  e  cosi  «[iiast 
tetaniche  le  tenne  sino  a  che  non  si  è  (atto  nna  pik  grave  lesione  feccndo' 
scorrere  il  filo  pia  ingrossato. 

In  questa  esperienza  l'ago  ed  il  filo  lesero  v  eordoni  inferiori,  O' 
cerebrali  del  midollo  spinale;  si  resero  natii  i  movimenti  di  flessione;  e 
prevalendo  necessariamente  qaelli  di  estensione,  perchè  Intatti  rimanevano 
i  cordoni  superiori  o  cerebeUosi  àA  midollo,  k  estremità  posteriori  veni» 
vano  stirate  all' indietro. 

Un'altra  esperienaa  deHo  stesso  Professore  Rolando  è  esposta  cotìr 
M  Ad  un  grosso  falcone  ho  reciso  i  dae  cordoni  inferiori-  del  midollo  spi- 
nale per  quanto  è  stato  possibik,  volendo  lasciare  intatti  i*  snperiori.  La 
paralisi  delle  gambe  è  stata  perfetta,  e  sensibili  erano  k  coscio  e  la  pian- 
ta dei  piedi.  Dopo  due  ore  l'animale  faceva  qualche  movimento  di  esten- 
sione colla  gamba  sinistra,  m 

In  questa  sperienza  dunque  il  taglio  dei  cordoni  inferiori  o  cere- 
brali ha  lasciato  superstiti  per  qualche  tempo  i  soU  morimenti  di  estensio- 
ne almeno  nella  gamba  sinistra. 

Gì  rimane  ora  di  fer  conoscere  le  esperiense  atte  a  prorare,  che  fe 
radia  anteriori  dei  nerri  spinali  producono  i  movimenti  di  flessione.  Que- 
sto fenomeno  è  rischiarato  dàlie  sperienxe  del  nostro  Autore  fiMte  sopra 
agnelli  e  rane  (Experimenta  in  nervorwn  antagonismwn.  —  Esperi' 
menia  physiologica  in  meduUam  spinalem)^  dalle  quali  riene  dimostrato, 
che  il  taglio  delle  radici  anteriori  dei  nerri  lombali  e  sacri  annnlU  i  unh 
vimenti  di  flessione,  superstiti  rimanendo  quelli  di  estensione  neHe  estre- 
mità addominali. 

Analogo  risultamento  ottenne  pure  il  Rolando  in  una  sua  e^eriema. 
Egli  dice,  che  tagliò  in  un  pollo  d'India  nella  regione  lombak  k  radici 
superiori  del  destro  Uto,  e  la  gamba  corrispondente  si  è  fetta  paralitica; 
dopo  mesi'  ora  ha  reciro  le  radiri  inferiori  del  lato  opposto,  e  k  man- 
canza del  morimento  non  era  corì  perfetta,  poiché  di  tanto  in  tanèo  la 
gamba  si  allungava  verso  la  parte  posteriore.  U  tagUo  adunque  ddk 
radia  inferiori  ha  indotto  mancanu  di  morimento,  e  soltanto  né  movi- 
menti di  flessione,  stando  qudli  di  cslensione,  poiché  la  gamba  si  aUu»> 
gava  posteriormente. 
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§  m.  Pr&vc  patologiche.  Nd  coniMiilare  le  otiemiieii  in  propo- 
sito »  il  nostro  Autore  non  si  lìniita  soltanto  a  detemioare  T  influema  ^el- 
k  varie  |»arti  del  midollo  sai  moTimenli;  ma  cerca  inoltre  di  spiegare  va* 
rii  ponti  risguardanti  k  fisiologia  del  midollo  e  de'  nervi  spinali.  A  talo 
proposito  è  opportunissima  una  interessante  osservazione  di  Roger-GoUard 
comunicata  ad  Ollivier.  <«  Un  nomo  di  anni  46  fa  nei  primi  sette  od  otto 
anni  della  saa  malattia  abitoalmente  tacitomo,  pig^o,  ed  indolente,  si  com- 
piaceva di  rimanere  molto  a  letto,  e  non  si  poteva  (arlo  sortire  che  a 
•tento,  e  dava  risposte  tarde,  brevi,  e  qnalcke  volu  prive  di  senso:  col 
progredire  dell'affezione  divenne  tremolo  e  nelle  estremità  inferiori  vacil- 
lante. Aveva  libero  il  movimento  delle  estremità  superiori,  il  suo  polso  era 
sempre  stato  debde  e  lento,  mangiava,  digeriva,  e  dormiva  bcàie  •  •  •  « 
Negli  nltimi  otto ,  o  nove  anni  le  sae  estremità  inferiori  s' indebolirono  pro- 
gressivamente, e  finì  per  perderne  intieramente  Toso.  Da  sette  anni  alme- 
no restava  egli  coricato  nel  letto»  uvee  Ics  cuisses  Jléchies  sur  le  bassìn^ 
ei.lcs  jtunbes  sur  les  cuuses^  sans  pùuw)ir  s^en  sentir  pour  exécuier 
aucan  mouvement^  dL  sans  qti  il  ùd  ftU  posdble  df  en  opérer  Vex^ 
tmsian.  Queste  parti  avevano  conservata  la  bro  sensibilità  ordinaria,  e 
per  poco  che  si  provasse  a  pbsicarle  od  a  pungerle,  la  sensibilità  inanife- 
stavasi  con  segni  non  equivoci.  Le  estremila  superiori  conservarono  i  loro 
movimenti  sino  alla  fine.  Durante  tutto  questo  tempo  le  escrexioni  alvine, 
ed  orinane  si  facevano  involontariamente.  L' ammalato  intendeva  ancora , 
ma  Ja  saa  voce  era  quasi  intieramente  perduta ,  ed  appena  poteva  emettera 
qualche  snono  debole  ed  inarticolato.  Le  sue  facoltà  intellettuali  erano  com- 
piutamente estinte:  non  faceva  piìi  che  bere,  mangiare,  e  dormire;  non 
(Mtante  qualche  voha  dava  ancora  segni  di  collera.  Mori  i^^anni  dopo  di 
essere  stato  ricoverato  nello  spedale,  e  in  seguito  ad  una  diarrea,  che  non 
fi  potè  arrestare.  Nel  cadavere  si  osservarono:  le  estremità  superion  molli, 
€  flacide,  le  inferiori  rigide  e  contraile.  La  dora  madre  oerebrale  inspes- 
sita, oissuna  traccia  di  lesione  nell' aracnoidea.  I^a  pia  madre  del  cervelU 
priva  di  alterazione;  ^ella,  che  ricopre  le  eminense  olivali,  e  piramidali, 
e  la  ùccia  anteriore  del  midollo  spinale  molto  spessa,  auurriccia,  e  pun- 
teggiata in  tutta  la  sna  estensione.  Un  tal  colore  principiava  alla  connes- 
sione del  cervelletto,  e  si  «estendeva  a  tutto  il  midollo  vertebrale.  Questo 
colore  era  limitato  in  daschedun  lato  dalle  radici  anteriori  dei  nervi  spi- 
nali ,  e  dal  legamento  dentalo.  In  tutto  questo  tragitto  la  pia  nudre  vedo- 
vasi intimamente  aderente  al  midollo,  e  non  si  poteva  distaccarla  senza 
esportarne  una  parte.  Tolta  la  pia  madre  apparivano  i  corpi  olivali  e  p2- 
vamidali  rammolliti ,  e  convertiti  in  una  specie  di  polpa  bigia  e  dìffluoitei 
Una  tale  alterazione  si  continuava  in  tutta  la  parte  anteriore  del  midollo 
opinale,  ed  in  pressoché  tutu  la  spessezza  dei  fascetti  fibrosi,  che  la  com- 
pongono; in  modo  però,  che  il  rammollimento  scotgevasi  meno  considera 
vote  in  proporzione  che  si  discendeva  verso  la  porzione  lombale  della  co- 
lonna vertebrale;  e  che  il  colore  bigio  della  parte  superiore  diminuiva 
egualmente  in  nna  ouniera  progressiva,  e  finiva  collo  scomparire  quasi  in- 
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tiertMentc  Terso  il  five  iti  aidoUo!  Rimontuido  yeno  reaeeblo,  si  potè' 
Tt  scgoitare  on  tale  ramnollinieBto  tttfiferto  alla  conwiitMira  dd  cervellel' 
lO)  hingo  la  gambe  del  cervello ,  raì  talaoii  ottici ^  e  sui  corpi  striati,  t 
sino  sopra  alcane  circosfolttsioDi  cerebrali,  specialmcote  terso  la  parte  mt^ 
dia  del  lobo  destro.  Tutte  le  altre  parti  del  cenrello  noa  preseataYano  al- 
cuna aherazione  sensibile,  e  neniMeno  il  cenrdletlo;  soltanto  la  commissttn 
di  questo  era  pi^  densa  del  solito,  e  contrastava  in  modo  sorprendente 
colla  mollena  delie  parti  yicine.  Le  radici  anteriori  dei  nenri  spinali  si 
scorgevano  ancora  sui  fascettt,  da  cnl  nascevano;  mt  non  avevano  la  loro 
consistensa  naturale.  La  parte  posteriore  del  midollo  spinale,  e  k  membra- 
na, cbe  lo  ricopre,  erano  nello  stato  sano.  Nessuna  lesione  si  scoprì  nc^ 
organi  toracici  ad  eccezione  di  un  poco  di  siero  effuso  nell'addomme,  e  di 
alcune  maccbie  rosse  sul  peritoneo.  La  membrana  mucosa  dello  stomaco  tra 
anurriccla,  e  punteggiata  in  quasi  tutta  la  sua  estensione.  Quella  degl'in- 
testini presentava  alcune  maccbie  rosse.  Tutti  gli  altri  organi  erano  sani. 
Nelle  anicolazioni  si  è  trovato,  cbe  dopo  il  taglio  dei  muscoli  flessori^  le 
estremità^  inferiori  diventavano  mobìli*  Cosi  è  riferita  questa  storia  dall'Ol- 
livier;  ma  lo  stato  delle  estremità  dopo  del^i  morte  è  meglio  descritto  al- 
trove: les  memore»  pelviens  ne  peuveni  ette  éiendus  (Zo  heures  €fi^s 
la  mort)j  les  membres  thoraciques  soni  JlcMfues  ^  ils  deviennent  moU- 
ìes  apr^s  la  scission  des  muscles  fléchuseurs.  j» 

Questa  osservasione  ci  presenta  adunque  uno  spasimo  permanente  in 
senso  di  flessione  di  ambedue  le  estremità  inferiori,  e  determinato  esso  dalU 
flogosì  e  da  uno  dei  suoi  prodotti,  cioè  il  rammollimento;  la  quale  flo- 
gosi  susseguita  da  rammollimento  era  limitata  alla  (accia  anteriore  del  mi- 
dollo spinale,  sia  quanto  alla -sostanza,  come  alla  membrana,  cbe  diretta- 
mente lo  ricopre  ;  e  piii  un  tale  rammollimento  si  osservava  pure  nelle  sole 
radici  anteriori  dei  nervi  spinali,  mentre  la  Ciccia  posteriore  del  midollo 
era  intieramente  sana.  Cbe  piii  I  un  simile  rammollimento  avea  pur  luogo 
nelle  parti  del  cervello ,  cbe  secondo  il  nostro  Autore  sono  destinate  ai  mo- 
vimenti di  flessione;  cioè  nelle  gambe  del  cervello,  nei  talami  ottici,  e  nei 
corpi  striati.  Cbe  se  videsi  un  rammollimento  esteso  ancbe  alle  circonvolu- 
sioni  cerebrali ,  notisi ,  che  nell'  individuo  %'  ineontrarono  pure  lesioni  nelle 
funzioni  intellettuali,  essendo  esso  stato  taciturno,  indolente,  lento  nel  ri- 
spondere, (atuo,  e  qualcbe  volta  delirante. 

Dalle  quali  cose  tutte  noi  deduciamo,  cbe  se  l'infiammazione  ed  il 
rammollimento  delle  dette  parti  del  cervello,  della  £Kcia  anteriore  del  mi- 
dollo spinale,  e  delle  radici  anteriori  dei  nervi  spinali,  banno  prodotto  une 
^asimo  permanènte  in  senso  di  flessione  delle  estremità  addominali ,  segno 
è,  cbe  dette  parti  del  sistema  nervoso  encefalo-spinale  servono,  e  produ- 
cono soltanto  i  movimenti  di  flessione.  È  tanto  evidente  questa  osservazlo- 
se ,  e  la  deduzione ,  cbe  ne  consegue ,  cbe  lo  stesso  Ollivier  concbiuse  con 
queste  pande  :  fétat  de  ce  malade  foumit  des  atgumims  asset  pUmsi- 
hles  en  faueur  de  t opinion  de  M,  BeUingeri  j  qui  pense  que  les  ra- 
vines  rachidiennes  ante  Heures  président  aux  mounwnens  de  Jlexion  > 
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et  la  postérkures  à  ceux  éPextension^  ei  à  la  sensibUUé  tactile.  Dic- 
iatto sebbene  ibssero  lete  U  nàia  anteriori,  era  illcio  il  senso  tatto»  ed 
illese  pure  le  radici  posteriori  In  questa  otsenraaione  »  sebbene  fossero  ram- 
noUitl  i  cordoni  anteriori  del  midollo ,  fn  illeso  il  tatto,  segno  adun- 
que cbe  questi  cordoni  non  serrono  al  senso  tatto.  Inoltre  in  questo  caso* 
non  ri  fnroBO  dolori  nenalgid,  né  anscolari,  né  spontanei,  né  sotto  il 
Utto. 

Osservazione  6.*  Appartiene  qoesU  ossenrarione  a  Hagendie,  ed  é 
riCerita  dall' OUirier  con  qneste  parole:  m  Jf.  Magendie  m* a  communi- 
que  tobservation  d'une  vieille  femme  ^  qui  éiaii  depuis  une  douzaine 
dfannies  dans  une  inaction  presque  complète  ^  k  corps  foìiementjlé- 
chi  en  avanti  et  ks  membres  injérieurs  dans  un  état  de  contracture 
assez  prononcéej  aucune  altération  de  la  sensibiUté  n' accompagnait 
la  lésion  du  mouvement  A  V  autopsie  on  trouva  la  moélk  épinière 
considérahlement  diminuée  de  volume,  et  très-dure,  Les  racines  ante- 
rieures  des  nerfs  rachidiens  éiaieni  réduites  en  quelque  sorte  à  leur 
neuril^me ,  tandis  que  ks  racines  postirieures  n^qffiment  aucun  chan- 
gement  appréciàble. 

Ciò  posto  noi  Tediamo  cbe  nna  tale  alteraaione  indosso  forte  fle^ 
sione  del  corpo  in  afanti,  e  manifesta  contrattora  delle  estremità  inferiori; 
locché  suona  lo  stesso  cbe  flessione  spasmodica  di  esse.  Quindi  dedurremo, 
cbe  le  radici  anteriori  dei  nerri  spinali  producono  i  movimenti  di  flessione 
nel  tronco  e  nelle  estremità.  Una  tale  deduzione  é  giusta,  sebbene  ri  esi- 
stesse affezione  morbosa  del  midollo  spinale,  percbè  non  é  specificato,  se 
l'indicata  alterazione  fosse  estesa  a  tutto  il  midollo,  ed  in  senso  di  lun- 
gbezsa,  e  in  quello  di  circonferensa.  Se  tutto  il  midollo  fosse  stato  affet- 
to, y\  sarebbe  stato  altro  complesso  di  fenomeni.  Riteniamo  adunque  con 
Magendie,  cbe  in  questo  caso  i  sintomi  dipendevano  principalmente  dalla 
rinvenuta  alterazione  delle  radici  anteriori  dei  nervi  spinali,  sane  essendo 
le  radici  posteriori. 

In  questa  osservazione  si  ba  il  vero  emprostotono  del  tronco ,  e  delle 
estremità  inferiori  ;  e  così  si  conferma  l' opinione  del  nostro  Autore ,  cbe 
r  emprostotono  dipende  da  affezione  atta  a  generare  spasimo,  ed  esistente 
o  negli  emisferi  cerebrali,  o  nei  cordoni  anteriori  del  midollo  spinale,  o 
nelle  radia  anteriori  dei  nervi  spinali  ;  ben  inteso ,  cbe  per  essere,  gene- 
rale r  emprostotono  deve  l' affezione  del  midollo  essere  estesa  lungo  tutti  i 
cordoni  anteriori,  o  ad  un  ragguardevole  tratto  di  essi;  come  pure  le  ra- 
dici r  teriori  debbon  essere  tutte  affette,  od  in  numero  considerevole. 

Stantecbé  in  questa  osservazione  erano  alterate  le  sole  radici  anterio- 
ri, e  non  le  posteriori,  vi  fn  bens)  lesione  dei  morimenti,  ma  era  illesa 
la  sensibilità;  il  qual  fatto  conferma,  cbe  le  radici  anteriori  dei  nervi  spi- 
nali non  servono  al  senso  tatto,  loccbè  concorda  colla  dottrina  di  Magen- 
die, e  di  Bellingeri. 

Inoltre  le  due  addotte  osservazioni  dimostrano  cbiaramente,  cbe  i  cor- 
doni anteriori  del  midollo  spinale,   e  le  radia  anteriori  dei  nervi  spinali 
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servono  ai  moTimeiiti  di  flestione  del  tronco  «  deRe  estremità ,  e  •che  le 
radici  anteriori  dei  nervi  spinali  non  servono  punto  al  senso  tatto.  Relati- 
ve osservazioni  di  Bajle,  di  Rallier,  di  Be'rardi  di  Bojer,  di  Serrcs,  di 
Yelpeao ,  di  AUberg ,  di  Retzias ,  di  Magendie ,  di  Potetti ,  di  Arrighi  ap- 
pieno confermano  la  dottrina  del  nostro  Autore. 

G)ndiindeTemo  adonqoei  che  le  addotte  osservazioni  patologiche,  e 
quelle  dei  sopraccennati  Scrittori  ci  dimostrano,  che  le  afTecioni  morbose 
dei  cordoni  anteriori  del  midollo  spinale ,  e  delle  radici  anteriori  dei  nerri 
spinali ,  (  radici  e  cordoni  cerebrali ,  perchè  soltanto  in  relazione  coi  lobi 
cerebrali),  consistenti  in  uno  stato  d' irritaziotae  meccanica  o  flogistica,  o 
provenienti  da  uno  stato  della  flogosi  indocono  spasimo  in  senso  di  fles- 
sione nel  tronco ,  e  nelle  estremiti^.  Se  l'efFetto  della  flogosi ,  o  della  caisa 
meccanica  fosse  tale,  che  inducesse  grave  pressione,  disorganizzazione,  o  di- 
struzione del  midollo,  in  allora  non  si  avrebbe  già  spasimo,  ma  bensì  pa- 
ralisi. Secondochè  TalTezione  irritativa  dei  cordoni  anteriori  del  midollo 
spinale,  e  delle  radici  anteriori  dei  nervi  spinali  sarà  limitate  alla  sola 
parte  cervicale  superiore ,  o  estesa  alla  cervicale  inferiore ,  o  diffusa  a  tutta 
la  parte  dorsale,  lombale,  e  sacra,  o  in  massima  parte,  si  avrìi  la  sola 
flessione  spasmodica  della  testa  e  del  collo ,  o  di  ambedue  le  estremità  to- 
raciche con  adduzione  di  queste,  oppure  di  tutto  il  corpo  in  avanti,  e  delle 
estremità  addominali  con  adduifione  delle  medesime.  Così  viene  confermato, 
che  la  flessione  o  l' emprostotono  generale  o  parziale  dipende  da  affezione 
irritativa  dei  cordoni,  e  delle  radici  anteriori  dei  nervi  spinali. 

Capo  FI,  I  cordoni  posteriori  del  midoUo  épinak  j  e  le  ntdid 
posteriori  dei  nervi  spinali  servono  ai  movimenti  di  estensione,  I  cor- 
doni posteriori  del  midollo  spinale  sono  detti  cordoni  cerebellosi ,  perchè  co- 
municano soltanto  col  cervelletto.  Il  nostro  Autore  pensa,  che  non  fotti  i 
filamenti  componenti  le  radici  posteriori  servano  ai  movimenti ,  ma  soltanto 
quelli  che  nascono  dai  cordoni  posteriori  del  midollo  spinale.  Qoe*  fila- 
menti di  dette  radici,  t  quali  nascono  dai  comi  posteriori  della  sostanza 
cinerea,  sono  quelli  che,  secondo  il  Bellingeri,  presiedono  al  aenso  tatt» 
nel  tronco,  e  nelle  estremità. 

§  I.  Argomenti  anatomico^fisiologicL  Dimostrato  nel  Gap.  TV,  che 
il  cervelletto  produce  i  movimenti  di  estensione  della  testa,  collo,  tronco, 
ed  estremità  ;  e  constando  evidentemente  dati'  Anatomia ,  che  i  cordoni  po- 
steriori 0  dorsali  del  midollo  spinale  sono  chiaramente  ed  unicamente  in 
relazione  col  cervelletto;  è  ovvio  il  dedurre,  ch'essi  pure  producono  i  mo- 
vimenti di  estensione.  Per  simile  induzione  si  deve  dire  Io  stesso  dei  fila^ 
menti  delle  radici  posteriori ,  i  quali  nascono  dai  predetti  cordoni.  Gali  la- 
KÌÒ  scritto  a  questo  proposito  :  Apr^s  Ofxnr  compari  ensemble  les  pairs 
des  netfs  avec  le  plus  grand  soin,  nous  avons  trowvéy  que  totUes  cei- 
les  de  la  face  postirieure  j  depuis  le  col  jusqu'à  V  extrémité  de  la 
moelle  épinièrcj  soni  évidemmeni  plus  fortes,  MM,  Ckaussier  et  Soem- 
mem'ng  ont  fait  la  mente  chservadon,  qtte  nons,  Cette  disposition 
nous  parait  tt^s^natureUe  j  on  a  hesoin  de  plus  de  force  pour  se  dres- 
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jer,  et  pour  resister  à  unfardeau,  fue  ponr  se  pancher ,  et  se  bais" 
ser,  L'extension  du  corps  qiu  a  Ueu  apr^s  la  mort,  semole  meme 
indiquer  cette  prépondérance  des  nerfs  postérieurs.  Nous  poa¥ons  donc 
expUqutr  à  présenl  poarquoi  la  ^fissare  pastérieune  est  plus  profonde 
fue  tanténeurtj  d'est  que  la  face  postérieure  coiUknt  une  plus  gran" 
de  quandté  de  substance  grise,  qfin  de  produire  des  nerfs  plus  forts, 
§  n.  Prove  sperimentalL  Le  esperieme  istltaite  dal  nostro  Autore, 
dtl  Prof.  Rolando,  e  da  altri  sopra  cavalli,  agpelli,  conigli,  anitre  e  ra- 
ne dimostrano ,  che  il  taglio  dei  cordoni  dorsali  ^  o  cerebellosi  annoila  L 
noTimenti  di  estensione  ^  stando  quelli  di  flessione  ;.  e  che  le  irritMioni  mec- 
caniche, prodotte  m  qaesti  cordoni  mediante  pantore,  o  fili  latti  gradata- 
mente passare  per  essi,  inducono  nella  muscolatara  delle  estremità  fenomeni 
di  spasimo  in  senso  di  estensione  più  o>  meno  permanente,  manifesta,  ed 
estesa  a  norma  del  grado,  dell'* indole,,  e  della  qualità  dell' irritasione  in» 
dotta.  Per  giusta  deduiìone  dir  si  deve ,  che  gli  stessi  fenomeni  hanno  luo- 
go, quando  sieno  tagliati  od  irritati  i  filamenti  nervosi  delle  radici  po- 
steriori ,  i  quali  nascono  dai  predetti  cordoni.  Che  se  vengono  recisi ,  o  in 
qualsiasi  maniera,  irritati  i  filamenti  di  q^oeste  radici,  che  nascono  dai 
comi  posteriori  dtRa  sostanxa  cinerea,  in  allora  insorgevanno  fenomeni  o- 
di  abolito  senso  tatto,  o  di  perturbamento  di  questo  nel  grado  di  squisita 
e  morbosa  suscettibilità,  o  di  diminusione  ed  alterazione  della  medesima 
nel  risenlise  Taxione  delle  cause  impreuionanti  ed  irritanti.  Quanto  le  cose 
predette  si  Kndano  manifeste  daHt  speriente  instituite  dai  sopraccitati  Au- 
tori,, piìi  chiatamente  lo  si  vedrà  dalle  osservazioni  patologiche. 

-Le  osservazioni  patokgiche  di  Guersent,.  Mdier,  Dance,  Champion, 
G.  Frani y  e  Colin  rifecite  dal  BeUingerì  ia  yesta  sua  Opera,  e  da  esso* 
compendiate,  descrivoao  la  stato  d'  individui,  che  durante  la  malattia  sof- 
frirona  di  dolori  nevralgici  ora  fiui ,  ora  vaghi ,.  taloca  intensi ,  ed  ora  di- 
screti,, spessa  alla  regione  dorsale  e  lombale,  alle  estremità  addominali,  e 
loradche ,  e  gualche  volta  alla  cervice  „  ed  altrove ,  e  che  bene  q^esso  eb- 
bero diminusione,  od  elisione  del  senso  tatto,  essendovi  contemporanea- 
mente  fenomeni  di  spasmodica  estensione  e  abduzione  delle  estremità  ora. 
inferiori ,  ora  superiori ,  takura.  della  testa ,  del  collo ,  e  del  tronco  con  par- 
liate 0  generab-  opistotooo,  e  insuperabile  qjaesta  spasmodica  estensione 
dalla  flessione  prodotta  artificialmente. 

JNell'aulopsìa  cadaverica  di  qjaest*^  individui  ricercato  fo  stato  44  mi- 
dollo spinale,  si  riscontrarona  delle  morbose  affezioni  limitate  ai  cordoni 
posteriori  del  midollo  stesso,  ed  alle  cadici  posteriori.  Che  se  in  alcun  caso 
la  condizione  patologica  era  estesa  pure  ai  cordoni  anteriori ,  ed  alle  cadici^ 
anteriori,  o  al  cervelletto,  ed  al  cervella  nello  stesso  tempo,  in  allora  du- 
lante  la  malattia  dei  sopraccennati  individui  si  ebbero  fenomeni  di  spasmo- 
dica flessione  ed  adduzione,  e  di  perturbamento  delle  funzioni  intellettuali 
unitamente  a  quelli  di  spasmodica  estensione  ed  abduzione  delle  estremità ,. 
e  del  tronco  ;  con  questa  avvertenza  però,  che  non  si  presentarono  opposti 
sintomi  contemporaneamente  di  flessione  ed   adduzione  spumodica,.  e  dà 
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Mteusione  ed  aUinioDe  nelle  «edefiiiie  parti,  ma  Icosl  talora  gK  unii  € 
talTolta  gli  altri ,  ed  anche  tatti  nel  nedetiino  tempo»  nu  in  parti  difiercnti 
a  norma  della  sede  del  male,  del  modificarti  di  questo,  e  delle  altre  cir- 
costante tatte. 

Analiuando  infatti  il  corso  della  malattia,  e  tatti  i  morbosi  fenome- 
ni ,  che  insorsero ,  gli  enanciati  Aatori  troTarono  nell'esame  delle  parti  a& 
fette,  che  essendo  irritati  i  cordoni  posteriori  e  le  radici  posteriori,  che 
nascono  da  questi  cordoni,  da  flogosi,  da  tumori,  da  rammollimenti,  da 
spapolameoti,  da  effusione  sierosa,  o  sieroso-sanguigna ,  da  paniale  inda* 
ramento,  od  altro,  negli  ammalati  ti  erano  fenomeni  di  spasmodica  esten- 
sione ed  abdusione  ora  delle  estremità  addominali ,  ora  delle  toraciche , 
ora  del  collo,  della  testa,  del  tronco  a  seconda  che  la  sede  del  male  era 
nella  parte  inferiore ,  o  cerricale  dei  cordoni  e  radici  posteriori ,  od  estesa 
sino  al  cenrelletto.  Qualora  la  morbosa  affeiione  riscontrata  interessala  ol- 
tre i  cordoni  posteriori,  t  le  radici  posteriori,  ed  il  cerrelletto,  anche  i 
cordoni ,  e  le  radici  anteriori ,  ed  il  cenrello ,  negli  enunciati  individui-  ti 
furono  i  relatiri  sintomi  di  spasmodica  flessione  neUe  parti  rispondenti  alla 
sede  del  morbo.  Secondo  il  grado  poi  e  la  sede  del  male,  che  Tale^a  a 
produrre  irritasione  nelle  radici  posteriori,  e  specialmente  ne'  filamenti  ner- 
vosi di  dette  radici,  che  nascono  dalla  sostanza  cinerea,  anche  la  sensibi- 
lità durante  il  corso  della  malattia  si  mostrò  in  quest'  individui  ora  più, 
ora  meno  esaltata,  e  i  dolori  nevralgici  talora  più  fiorti,  ora  meno.  Che 
se  la  condisione  patologica  riscontrata  nei  cordoni  posterion ,  e  nelle  radici 
posteriori,  o  in  pari  tempo  anche  nei  cordoni,  e  nelle  radici  anteriori ^ 
nel  cervelletto,  e  nel  cervello,  fa  tale  d'avere  disorganinato  o  distrutto  il 
midollo  spinale,  o  per  forte  preuione  impedito  l'esercisio  delle  funxloni 
nervose  nelle  descritte  parti,  allora  negli  ammalati  si  manificstò  b  paralisi, 
e  l'aboliaione  del  senso  tatto  in  quegli  organi  o  parti,  ch'erano  in  istretta 
e  necessaria  reiasione  di  asione  cogli  organi  affetti. 

Conclusioni  relative  ai  cordoni ,  e  radici  posteriori  Essendosi  ab- 
bastansa  dimostrato  colle  maggiori  possibili  prove  di  fitto,  che  il  cervello 
(oltre  l'esercizio  delle  funzioni  intellettuali),  ed  i  cordoni,  e  le  radici  an- 
teriori del  midollo  spinale,  che  con  questo  hanno  soltanto  relazione,  è  da 
esso  provengono,  producono  i  movimenti  di  flessione  e  di  adduzione  nel 
tronco  e  nelle  estremità,  e  che  il  cervelletto  e  le  sue  produzioni,  quali 
sono  appunto  i  cordoni ,  e  le  radici  posteriori  dello  stesso  midollo  spigale, 
producono  i  movimenti  di  estensione  e  di  abduzione  nel  tronco,  e  nelle 
estremità;  ed  essendo  per  tal  maniera  provata  la  dottrina  dell'antagonismo 
nervoso  del  eh.  Bellingeri;  ci  resta  ora  di  dire  tal  cosa  per  dimostrare, 
che  la  sensibilità  è  retta  dalla  sostanza  cinerea  del  midollo,  e  che  i  cor- 
doni laterali  del  midollo  medesimo  servono  alle  funzioni  organiche,  essen- 
do questa  opinione  del  nostro  Autore  appoggiata  a  solidi  ragionamenti ,  al 
osservazioni  patologiche,  e  ad  esperienze  di  scrittori  degni  di  fede,  e  da 
esso  medesimo  più  volte  ripetute. 

Quando  trovasi  affetta  la  £uda  poiteriore  del  midoHo  spinale,  si  lede 
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pnre  h  sensibilità,  o  per  anmeiito,  o  per  dinimuione,  cone  apparisce 

dalle  osserraxioni  dei  sopraccitati  Autori.  Invece  la  sensibilità  rimane  ille- 
sa ,  quando  è  afletta  b  sola  £icaa  anteriore  del  midollo ,  come  si  pnò  com- 
prendere dalle  riferite  osservaxioni.  Da  ciò  chiaro  ne  consegue ,  che  la  fac- 
cia posteriore  del  midollo  regge  per  sé  sola  la  sensibilità.  Che  di  questa 
faccia  posteriore  poi  del  midoUo  sieno  soltanto  quei  filamenti  nenrosi  delle 
radici  posteriori ,  che  nascono  dalla  sostanza  cinerea  del  midoUo  stesso,  che 
reggono  la  sensibilità ,  ciò  è  manifesto  dall'  osservare ,  eh'  essendo  morbo- 
samente afletti  ed  irritati  i  soli  cordoni  posteriori,  e  non  le  radici  poste- 
riori, non  si  ebbero  alterazioni  negli  ammalati  nel  senso  tatto,  e  che  que- 
ste ebbero  luogo  essendovi  trovate  aflette  ed  irritate  tutte  le  radici  poste- 
riori, e  perciò  anche  quei  filamenti  nervosi  di  esse,  che  nascono  appunto 
dalla  sostanza  cinerea  del  midollo.  —  Il  taglio  trasversale  dei  cordoni  piH 
steriori  mentre  annulla  i  morimenti  di  estensione,  non  lede  la  sensibilità; 
ed  in  vece  il  taglio  delle  radid  posteriori  dei  nervi  spinali  annulla  i  hhh 
vimenti  di  estensione ,  e  distrugge  afiatto  la  sensibilità.  Cosi  pure  il  taglio , 
e  l' impedita  contiguità  della  sostanza  dnerea  del  midollo  distrugge  del  tutto 
il  senso  tatto ,  ed  in  vece  la  flogosi  di  detta  sostanza  aumenta  grandemente 
la  sensibilità;  onde  se  ne  può  dedurre,  che  i  cordoni  posteriori  non  sono 
destinati  al  tatto,  ma  bensì  la  sostanza  cinerea  del  midollo  e  k  radid 
posteriori  dd  nerri  spinali,  per  quei  filamenti  di  dette  radici,  i  quali  na- 
scono dai  comi  posteriori  ddla  sostanza  dnerea  del  midollo  stesso. 

Da  alcune  osservazioni  esposte  ne'  due  ultimi  Capi  dell'Opera  si  de- 
duce pure ,  che  allorquando ,  oltre  le  alterazioni  del  senso  e  del  moto  vo- 
lontario ^  eranri  anche  lesioni  nelle  funzioni  organiche  dei  visceri  o  delle 
estremità ,  allora  trovavansi  eziandio  lesi  i  cordoni  laterali  del  midollo  spi- 
nale. Queste  osservazioni  provano  adunque,  che  i  cordoni  laterali  servono 
alle  funzioni  organiche. 

Da  quanto  si  è  detto  pare  evidentemente  stabilito,  che  tanto  i  lobi 
cerebrali,  come  i  cordoni  anteriori  del  midollo,  e  le  radid  anteriori  dei 
nervi  spinali  servono  ai  morimenti,  e  principalmente  ai  morimenti  di  fle^ 
sione  e  di  adduzione;  mentre  il  cervelletto  ed  i  cordoni  posteriori  del  mi- 
dollo, come  anche  le  radid  posteriori  dei  nervi  spinali  servono  ai  movi- 
menti di  estensione,  e  di  abduzione;  le  quali  osservazioni  dimostrano  esi- 
stente nell'organismo  umano  un  antagonismo  nervoso,  scopo  ed  argomenta 
di  quest'Opera  interessantissima  dell'  illustre  Bellingeri ,  che  perciò  non  sarà 
mai  abbatanza  raccomandata  alla  considerasioBe  de'  dinid. 
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S^^ie  di  «MTi  pTincapu  (oiidaaeiiUli  per  la  Fisiobgfa,  I^nfolbgu  e  Te- 
rapia dedotti  dair economia   dei  ?a»i   capillari,  dì  Fa^hcesco  Saverio 

.  FbstlbBi  Dottore  in  Medicina  e  in  Chirurgia,  Maestro  in  Ostetri- 
cia e  Oculistica,  e  Medica  Primario  delt  ospitale  civile  di  Ptuto- 
va  ec.  (i). 

Nella  seconda  Parte  di  questo  importante  Saggio  sMntrattiene  il  no- 
stro SIg.  Dott.  Festler  soU' organismo  animale  considerato  nelle  soe  rela- 
xioni  coli'  insieme  dei  vasi  capillari.  E  tre  essendo  le  condisioni  necessarie 
percbè  possa  afer  luogo  la  vita,  nna  potenaa  vitale,  una  organisuxlone , 
e  delle  infl nenie  atte  ad  eccitare  la  reazione  di  quella;,  così  sotto  di  que- 
sto triplice  punto  in  prima  esamina  quivi  l'Autore  T organismo  vivente. 
Siccome  poi  questo  può  trovarsi  od  in  istato  fisiologico,  od  in  istato  pa- 
tologico, od  in  istato  terapeutico,  €ùà  lo  considera  in  appresso  sotto  di 
quest'altro  triplice  aspetto. 

Nel  primo  Capitolo  di  questa  seconda  Parte  incomincia  il  Dottor 
Festler  a  consideiare  le  influenxe  determinanti  la  manifestaiione  dei  feno- 
meni della  vita  nell'  organlsqio  ;  e  innanzi  tutto  ricorda  coom  ì  tessuti  sem- 
plici non  possono  esternare  T  influenza  espansivo-vitale  se  non  per  mezza 
di  uno  squilìbrio  del  loro  giusto  rapporto  elementare  niel  misto  organico  ^ 
per  cui  a  suo  parere  gli  agenti  esteriori  sono  altrettante  potenze,  le  quali 
teàddno  a  scomporre  più  o  meno  evidentemente  l'organica  tessitura  nel- 
r  atto  stesso  che  alla  manifestazione  della  sua.  attitudine  vitale  la  determi- 
aano;  e  le  quali  in  fetto  la  scomporrebbe!^  ove  l'espansibilità  vitale  non 
valesse  a  reagire  più  o  meno  palesemente  a  tale  Bocevole  effetto. 

Ciò  premesso  passa  l'Autore  a. distinguere  secondo  la  loro  provenienza 
le  influenze  in  discorso  in  mecamche,  chimiche  e  sensoriali j  riservando- 
si di  provare  m  seguito  come  queste  ultime  abbiansi  pure  a  considerare  (ra 
le  influenze  che  dall'  estemo  operano  per  determinare  la  reazione  vitale.  In 
appresso  esaminato  il  modo  di  agire  di  cotesti  tre  ordini  d'influenze,  le 
distingue  in  ordinarie,  assolate,  o  costanti,  tà,  in  istraordinarie  oi  ac- 
cidentali. E  qui  dimos^a  come  gli  animali,  e  l'uomo  istesso,  fisicamente 
parlando ,  siano  esseri  relativi ,  come  cioè  si  producano  sempre  e  vivano  in 
mezzo  ad  un'atmosfera,  e  come  questa  sia  la  pia  evidente  cagione  estrin- 
seca, la  quale  colla  sua  gravitazione  agisca  quale  influenza  contraria  alia 
vitale  efficienza.  Ed  appunto  indagando  le  varie  vicissitudini  di  qnella,  vi 
annovera  molte  delle  ordinarie  e  molte  delle  straordinarie,  e  ne  conferma 
la  suesposta  distribuzione. 

Da  tale  duplice  ordine  d'influenze  deduce  il  Dott  Festler  due  leggi 
fondamentali  per  la  produzione  dei  vitali  fenomeni.  Per  l' una  V  organismi 
è  determinato  ad  una  serie  di  fenomeni  regolari  ed  ordinarii;  e  per  l'altra 
esso  i  invece  di  continuo  pia  o  meno   deviato   dall'ordinario  ed  assoluto 

(I)  CMtiMaiioM  e  fine  deiramliù  JttccaihcMti  a  carte  2!fi  dd  fttttinU  H.  IH. 
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«Boo  anJlamenlo.  Se  mm  die  le  stesse  influemie  della  seeonia  cftlegoria^iove 

•sieno  ripetute   con    certa   regolarità   ed  abitaalmente ,  •  (HMaio   nuvrertìte 

dall' organismo  9  e  tal!  sono  appunto  quelle  della  prìna  serie,   f  aonde  si 

conclnde,  At  le  infiiiense  ordinarie,  benché  sieno  assolotSAenile  necessarie 

;alla  yitale  esistenza,  non  sono  come  le  straordinarie  capaci  di  iaantencM  appa* 

Tiscènti  i  fenomeni    della  vita,  e  di  tàriarli  all' intanilo  siccome  si  osserva 

dorante  la  vita  nelle   diverse  età,  nei  diversi  dimi,  e  nette  infinile  ma* 

oiere  di  patologiche  costitnxioni  e  per  opera  deMe  infloense  straordinarie^ 

Dimostrato  con  naove  tagiont  T  inlhrenxa  espansiva  della  potenza  vi- 
tale sall^  organismo ,  e  come  le  inflaenie  «itrinseche  tatto  ti  determrnano  in 
generale  un' atione  plìl  o  meno  direttamente  contrattiva,  si  porge  un'idea 
deir essenza  della  vita,  rappresentandola  quale  risultameato  del  concorso 
nella  materia  di  due  potenze  diametralmente  opposte  per  efficiente  e  per 
proprietà,  per  cui  al  punto  di  equilibrio  o  d'indifferenza  di  ambedue  sor* 
gè  l'organismo.  Così  mediante  lo  squilibrio,  opera  delle  influenze  esteriori 
fisiche,  chimiche  e  sensoriali,  nel  suo  misto  elementare  si  hanno  a  quello 
-stesso  punto  i  fenomeni  della  vita  in  senso  dinamico. 

Dopo  di  questa  induzione  intomo  all'essenza  della 'vita  Tiene  questa 
«empre  prii  indagata  colla  scorta  di  un  analitico  esame  anche  delk  interne 
i^ondizioni  deMa  vita ,  dell'  organizzazione  e  della  vkalità,  A  «al  pooposi'co 
-si  nota  come  i  vasi  capillari  contpongono  un  solo  sistema' continuato;  equi 
«i  fa  osservare,  che  nel  corpo  animale  mediante  (  vasi  janguiieri  da  un 
lato,  e  dair  altro  mediante  i  filamenti  della  totalità  del  sistema  dei  nonri, 
tutti  gli  organi  e  tessuti  sono  uniti  al  sistema  dei  vasf  eapiUari.  Pietl^ 
che  ne  succede,  che  la  potenza  espansi to-vitale  tei  prètefitarsi  come  cagio- 
ne organizzatrice  impiega  l'essenziale  suo  potere  onde  disporre  in  prtmo 
luogo  tutti  gli  organi  che  va  tessendo  in  nn  solo  tutto  continuato,  il  qnoh 
le  comprenda  entro  di  sé  stesso  una  sola  cavità  continuata,  e  presenti  dne 
distinte  superficie ,  T  una  limitante  internamente  quella  cavità ,  e  l' altra  m* 
coscrivente  tutti  gli  organi  insieme  considerati  dalla  parte  loro  esteriore': 
le  quali  due  opposte  superficie  si  accomodano  alle  due  ettciense  contrari 
della  vita ,  e  rappresentate  allo  scopo,  che  la  vita  stessa  possa  sussistere  e 
manifestarsi  nelP  organismo.  Dietro  V  esposto  modo  di  vedere  la  disposizione 
d^li  organi  ne  conseguita  spontaneamente,  che  fra  F intemo  della  cavità 
dd  sistema  e  F  esterno  degli  organi  sorge  qual  parete  di  separazione  il  pa- 
renchima istesso  dei  vasi  capillari.  Siccome  poi  da  questa  purele  precedo, 
quasi  appendice,  il  sistema  nervoso,  e  distintamente  il  cerebrale;  cosi  dea- 
sa  é  ancora  il  mezzo  di  separazione  tra  il  sistema  vegetante  ed  il  sistema 
senziente,  sia  che  si  consideri  il  soggetto  nella  sfera  organica,  ossia  che 
lo  si  riguardi  nella  sfera  di  relazione.  Essa  in  fine  sorge  qual  meiso  fra 
r  inflenza  dinamico-vitale  esercitata  mediante  i  fluidi  arcolanfì,  e  fra  qudla 
delle  potenze  fisiche,  chimiche,  e  sensoriali  operanti  direttamenlo  od  indi- 
rettamente mediante  la  pressione  o  gravitazione  ddl' atmosfera. 

Se  non  che,  fissata  l'idea  dd? organiszazione  in  senso  delle  opposte 
influenze  ddla  vita,  è  facile  d'inferire,  che  quell' anUgonismo  molecolare. 
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a  qiuJ«,  tCttHrfo  £i  dall' Aattre  instilo  etiitere  tra  le  particdle  tferìdc 
composeatt  il  paitncbina  liapìllarei  ai  aia  nell' organismo  ripetnto  ad  ma 
distana  aaggioce,  cioè  tra  Tana  e  T altra  delle  due  oppette  taperfide. 
Per  la  qval  oqm  quivi  ctiaterebbe  h  Iq^  di  qoell' antagOtaiMM  »  per  cui 
il  moado  esteriore  influitce  sull'iatemo  o^auiaBO,  lo  akera  e  Jo  obbliga 
alk  nanifettaxioae  iella  gtl«erale  ritale.  espansibilità,  la  quale  così  allora  la 
ai  erige  in  ritak  reuiofle  (  lofxa  mediatrice)  contraoperante  all'e£fetto 
non  vitale  fino  al  riprislinanente  dalla  parte  alterata. 

Ma  questo  primo  antagoniasM  non  avendo  rapporto  cbc  colla  v^ta- 
lione  e  colla  riprodusioae  orgsnica-,  ix^gtianic  od  organico  è  dall' Àutn« 
dàiamato.  Quando  poi  nediante  i  capillari  di  primo  ordine  esso  si  tns- 
porU  fuori  della  propria  sfera  per  comporre  mediante  gli  ordini  del  senso 
«  del  molo  volontario  un  diverso  oigaaico  antagonismo  piti  evidentemente 
dinamico  »  più  libero  e  più  sublime,  esso  allora  passa  a  costituire  quel- 
r  antagonismo,  cbe  chiama  di  reazione.  Come  poi  il  primo  è  rappresen- 
tato dalle  due  primitive  superficie  opposte,  così  il  secondo  lo  si  considera 
rappresentato  dalla  parte  della  periferia  negli  organi  del  senso,  e  dalla 
parte  del  centro  negU  organi  M  moto  volontario.  E  qui  seguendo  il  DoU. 
Festler  ne' suoi  ragionamenti  è  fibcile  di  vedere  come  T  ultimo  antagonismo 
aia  tutto  trasportato  nella  superficie  periferica  dell' indiridno  animale ,  dove 
cioè  tutto  è  asiane  pronU  ed  immediaU  dietro  gli  estrinseci  impulsi,  e 
dove  qnest'  asione  è  più  prontamente  e  più  liberamente  sostenuta  daUa  po- 
tema  ritale,  per  cai  appunto  è  relativamente  indipendente  dall' assolaU  in- 
luensa  degfi  agenti  ordinariu 

Si  osserva  poi  in  appresso,  die  k  diverse  parti  della  superficie  pe- 
riferica non  sono  poi  in  modo  connesse  in  fira  di  loro ,  cbe  pur  non  possa 
ciascuna  dal  lato  della  sua  singolare  proprietà  dinamica  essere  considerata 
«itale  isolala.  Ond'è,  cbe  gli  subititi  due  antagonismi  si  suddividono  an- 
cora in  altretUnti  antagonismi  parsiali,  quanti  sono,  per  così  dire,  l  di- 
versi organi;  i  quali  poi, si  vogliono  stabiliti  non  tanto  per  moltiplicare  i 
punti  di  ecritamento  della  vita,  quanto  per  mantenere  in  via  di  compen- 
sasione  sempre  possibilmente  una  l'axione  periferica  generale  verso  il  cen- 
tro, ed  una  pure  la  reaaione  vitale  in  senso  contrario. 

Questo  secondo  Capitolo  si  compie  colla  riflessione,  come  tra  l'accen- 
nate generali  e  paniali  asioni  e  reazioni  antagonisticbe  debba  intercedere 
aa  lasso  di  tempo  più  o  meno  lungo,  e  come  da  questa  rircostanxa  emer- 
ga il  fondamento  della  periodidtà  delle  azioni  e  reazioni  organicbe. 

Non  ci  occuperemo  gran  fatto  del  terzo  Capitolo  della  seconda  Parte, 
percbè  quiri  l'Autore  non  fa  cbe  raccogliere  sotto  un  quadro  prospettico 
quanto  prima  ba  diffusamente  ed  analiticamente  stabilito.  Non  ommetteremo 
tuttavia  di  riferire,  cbe  iri  considera  la  vita  sotto  dell'aspetto  fisiologico 
per  la  conservazione  della  corrispondenza  attiva  e  reattiva  fira  le  stabilite 
due  superficie  energetiche  opposte,  e  la  morte  in  conseguenza  per  l'assoluta 
cessazione  di  tale  corrispondenza.  La  salute  d  viene  definita  per  qudlo  sta- 
to dell'organismo  viyente,  durante  il  quale  detta  corrispondenza  è  valevole 


Digitized  by 


Google 


36i 
«  mantenere  un'ordinaria  serie  di  azioni  e  reazioni,  per  cui  esso  possiede 
k  condizioni  più  fiaiYoreyoli  alla  soa  esistenza.  Le  malattie  perciò  non  sa- 
rebbero che  stati  intermedii  tra  la  rita  nel  senso  piii  faTorevole  e  la  morte. 
Non  dandosi  sempre  una  salute  assoluta,  dallo  stato  fisiologico  al  patolo- 
gico non  si  passa  che  per  gradi  e  taWolta  iisensibili. 

Così  si  arriva  al  quarto  Capitolo  della  seconda  Parte  y  ove  V  Autore 
considera  pia  particolarmente  lo  stato  fisiologico  dell'  un^no  organismo  colla 
mira  di  determinare  le  leggi,  che  governano  questo  stato.  A  tal  uopo  si 
propone  lo  scioglimento  de' seguenti  tre  quesiti:  i.°  se  la  potenza  ritale 
sia  in  sé  stessa  suscettibile  di  proprie  vicissitudini,  cioè  se  giammai  possa 
influire  sulP  organismo  in  modo  differente  dell'  espansivo  ;  3.^  se  invece  ogni 
azione  e  reazione  abbia  a  considerarsi  quale  effetto  di  analoga  mutazione  nella 
potenza  contraria;  3.^  se  in  fine  le  leggi  dell'  estema  natura  conservano  ve- 
ramente un'intima  relazione  colle  leggi,  che  governano  lo  stesso  organismo, 
salvi  i  fenomeni  di  modificazione  riferibili  all'organizzazione. —  L'Autore, 
appoggiato  a  quanto  abbiamo  già  superiormente  riferito  intomo  alla  poten- 
za vitale,  all'organizzazione,  ed  agli  agenti  estrinseci,  non  ckIosì  fra  questi 
h  stessa  influenza  sensoriale,  risolve  affermativamente  cotesti  quesiti  ;  e  per 
dimostrare  come  l'influenza  sensoriale  debba  ritenersi  Ora  le  potenze,  che 
estrinsecamente  eccitano  l' organica  tessitura ,  espone  in  questo  luogo  le  ana- 
litiche sue  indagini  nell'argomento:  «  Se  si  prenda  (così  scrive)  in  se- 
M  parato  esame  analitico  ciascuna  delle  stabilite  due  generali  superficie  ener- 
»»  getiche  opposte ,  e  poscia  l' una  all'  altra  si  paragoni  dal  lato  della  loro 
M  organizzazione,  si  viene  a  rilevare,  che  da  una  parte  la  superficie  di 
M  reazione  non  offre  alcuna  varietà  di  tessitura  per  tutto  l'ambito  della 
n  sua  estensione:  essa  perciò  è  accomodata  al  modo  unico  d'  influire  del 
M  sangue  considerato  come  mezzo  determinante  mediatamente  la  vitale  rea- 
M  zione.  Dall'altra  parte  si  raccoglie,  che  la  superficie  di  azioni  presenta 
M  invece  delle  distinte  particolarità  di  tessitura  nelle  varie  sue  parti,  le 
»  quali  tutte  sono  al  certo  accomodate  alla  moltiplice  maniera  di  adope- 
»  rare  dell' esteme  influenze:  per  la  qual  cosa  in  questa  si  notano  pri- 
»9  mieramente  i  tratti  proprii  destinati  ai  sensi  esterni,  tatto,  gusto,  odo- 
»  rato ,  udito ,  vista  ;  in  secondo  luogo  si  notano  quelli  dei  muscoli  per  i 
»  movimenti  vok>ntari;  in  terzo  luogo  vengono  quelli  devoluti  all'alimen- 
n  tazione;  in  appresso  si  ha  il  tratto  della  sanguificazione;  poi  quelli 
n  delle  varie  secrezioni;  quindi  l'organo  destinato  al  sensorio  comune.  Que- 
>»  sto  poi,  innalzato  sotto  l'egida  del  senso  comune  (cenestesi)  al  grado 
M  di  organo  dell'istinto  a  tutti  presiede,  ove  esiste,  con  la  sua  più  li- 
»  bera  vitale  energia;  tutti  rappresenta;  ed  a  tatti,  per  così  dire,  sorve- 
M  glia  neir  atto  del  moltiplice  rapporto  e  conflitto  colle  influenze  del  mondo 
n  esteriore.  Esso  infatti  per  mezzo  del  aistema  nervoso,  con  cui  va  con- 
M  giunto,  e  di  cui  egli  stesso  non  è,  per  così  dire,  che  la  massima  ef- 
M  florescenza ,  riunisce  in  un  solo  insieme  tutti  quanti  gli  altri  tratti  della 
M  periferia,  e  per  tal  maniera  mentre  sorge,  sotto  il  riguardo  della  sua 
»  efficienza,  quasi  arbitro  fra  le  azioni  e  reazioni  organiche,  si  presenta 
A5T0L.  MED.  Sem,  L  4^ 
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>•  pure  qnal  modlfieatore  fra    le  impressioni  (attesi    negli  organi   dei   sen- 
^9  si ,  e  fra  i  moti  susseguenti   degli  organi  Yoiontarii.  Dissi   poi  arbitro , 
^'  perocché  ore  cessi  qualunque  sua  attiva  infloenu  nelP  economia ,   questa 
M  cade   ben   presto    sotto  le   leggi    della    materia  inorganica  ^    e    si  scom- 
»  pone.  Laonde  considerato  il  (atto,   che  da   una  parte   la  superficie  cen- 
«>  trale  è  in  sé  stessa  di  una  struttura  uniforme;    e  che  dall'altra  la  su- 
»  perficie  periferia  è  sì  variamente   ordita  allo   scopo    di  potersi    accomo- 
»>  dare   alle  diverse    qualità  sensibili   dell'esterna    natura,  chiaro   discende 
'«  da  ciò,  che  tutte  le  modificazioni  dell'organismo  capaci  di   produrre  dei 
'•  vitali  fenomeni  procedono  intanto  dall' esterno.  Considerato  poi  T  altro  (at- 
'>  to,  che  da  una  parte  il  sensorio  comune  riceve  le  sue  impressioni  dagli 
»  organi  dei  sensi  esteriori,  cioè  mediatamente  dall'esterno;  e  che  dall' al- 
>y  tra  parte  gli  organi  del  moto  volontario  non  possono  mettersi  in  azione 
*i  senzachè    da  quello  ricevano  per  mezzo  dei  nervi  motori  Io  stimolo  ne- 
>'  cessarlo  alla  loro  contrazione;  a  me  pare  che  rimanga  abbastanza  cbia- 
9i  rito   che  l'influenza  sensoriale    debbasi    annoverare    fra  gli  agenti,    che 
M  estrinsecamente   influiscono   sull'organismo;    ossia  che  dessa   lo  modifichi 
>*  non  diversamente   di  quello   che  farebbe  un  mezzo  meccanico  moderato, 
^>   il  quale  direttamente  fosse  applicato  su  à\  esso.  U  sistema  nervoso  ccre- 
'>  brale  adunque  nel   mentre  col  mezzo  dei  capillari  di  primo  ordine  della 
f>  superficie  periferica  si  congiunge  estrinsecamente  con  tutti  gli  organi;  e 
>*  nel  mentre  per  tal  guisa  compone  con  essi  un  nuovo  tratto  continoato, 
>i  sorge  poi  come  mezzo,   mediante  il  quale   dinamicamente   (cioè  per  an- 
>y   tagonismo)    le  impressioni    dagli  organi  dei  sensi  si  comunicano  al  cer- 
>y  vello,   e  da  questo   si  propagano   agli  organi   del  moto.   Non  si  devono 
»  quindi  il  cervello  e  la  midolla  spinale  risguardare  quali  organi,  da  cui 
»'  procedono  tutti  i  nervi ,  ma  si  hanno  invece  pia  opportunamente  a  con- 
99  siderare    come   la  riunione   e    l'efflorescenza    maggiore  di  tutti   i  nervi 
>>  della  sfera  di  relazione;  e  perciò  quali  rappresentanti   degli   organi  del 
»i  senso  e  del  moto  sotto  tale  rapporto:  essi  si  possono  in  sostanza  lìsgnar- 
99  dare  copie   un'appendice  della  superfide  periferica >    mediante  la  quale 
9*  Y  azione  e  la  reazione  organica  passano  ad  essere  azione  e  reazione  della 
>«  sfera  animale.  All'incontro  il  sistema  ganglionico,  il  quale  si  Uene  sem- 
9i  pre  dietro  ai  vasi ,  e  principalmente  dietro  le  arterie ,  si  deve  avere  co- 
99  me   la  riunione   dei  nervi   procedenti    dai    capillari   di  primo   ordine  di 
99  tutta  la  superficie  centrale;  ossia  come  l'appendice  di  questa,   mediante 
99  cui  è  dinamicamente  rappresentata  la  sua  energia.  Da  ciò  si  scorge,  che 
»  l'un  sistema  non  ha  da  fare  con  F altro,  e  che  questo  non  può  risguar- 
99  darsi  unito  al  cervello  se  non  in  quanto  esso  viene  a  formare  parte  del 
99  sistema  degli  organi  sotto  il  riguardo  della  vegetazione  animale.   Per  la 
>9  qoal  cosa  le  affezioni  del  sistema  vegetante  non  possono  essere  intese  o 
»  rappresentate  dal  sistema  nerveo  di  relazione  se  non  quando   esse   inte- 
»)  ressano  la  superficie  periferica  degli  organi:  quivi  soltanto  venendo  il  si- 
*>  stema  cerebrale  a  partecipare  delle  sofferenze  di  quello.  All'incontro  il  si- 
^  stema  vegetante  sempre  partecipa  delle  impressioni  e  delle  sofferenze  del 
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>»  Sistema  cerebrale  cone  ognuno  lo  può  intendere  da  se,   e  come   lo  si 
>»  dedace  anche  dall'esposto  di  sopra,  m 

Ciò  posto,  passa  l' Astore  a  considerare  il  legame  della  periodicità 
organica  con  quella  dell'esterna  natura.  Qui  dietro  le  osservasioni  di  Chi- 
ni nello  nota  il  regolare  flusso  e  riflusso  dell' atmosfera ,  sensibile  anche  al 
polso,  secondo  Brian  Robinson  di  Dublino,  e  secondo  Nick  di  Gottinga. 
Avverte  poscia  al  sensibile  e  marcato  influsso  del  giorno  e  della  notte  sogli 
animali  :  quindi  colla  scorta  delle  sperienxe  di  £.  F.  Edwards  tiene  dietn> 
all'influenza  delle  stagioni  su  di  essi,  nel  che  riflette  come  negli  animali 
a  sangue  freddo  fi  presenti  il  fenomeno  della  cah>rificazione  in  ragione  dj« 
retta  delle  vicissitudini  nell'atmosferica  temperatura;  e  come  al  contrario 
quelli  a  sangue  caldo  godano  fino  ad  nn  dato  grado  di  tale  fenomeno  in 
iagione  inversa  dell'  estema  temperatura  ;  e  ciò  perchè  la  reazione  vitale  piii 
attiva  in  questi  è  la  cagione  di  tale  fenomeno.  Ivi  considera  anche  le  mo- 
dificazioni,  che  l'organismo  subisce  dalla  varie  annue  costituzioni,  per  cui 
vario  carattere  e  propria  indole  per  esse  ricevono  le  stesse  forme  morbose 
in  varie  epoche. 

In  questo  luogo  si  stabilisce  ancora  come  costantemente  una  data  azione 
regolare  della  periferia  cagioni  sempre  un'  analoga  reazione  centrale  >  e  co- 
me un  ambiamento  nella  prima  sempre  implichi  uno  di  somigliante  nelb 
estema  natura;  sicché  uno  stato  ordinario  in  questa  sia  sempre  cagione  di. 
uno  stato  fisiologico  nell'organismo;  ed  uno  stato  mutato  in  essa  produca 
più  0  meno  palesemente  lo  stato  patologico^  Questo  però  ora  è  tale,  che 
per  così  dire  è  compatibile  col  primo  stato,  come  quaudo  si  effettuano 
quelle  alterazioni,  le  quali  rendono  ragione  dei  morbi   propriamente  detti. 

Per  tal  guisa  ci  conduce  l'Autore  per  gradi  dallo  stato  fisiologico  ai 
patologico.  Prima  però  di  passare  al  sesto  Capitolo,  in  cui  particolarmente 
si  occupa  di  questo  stato,  ricorderemo  che  nel  Capitolo  quinto  espone  in 
nn  quadro  prospettico  le  generali  proposizioni  esprimenti  le  leggi,  dietro  delle 
quali  si  riproducono  le  azioni  e  le  reazioni  organiche.  Noi  però  ci  crediamo 
dispensati  di  riferirle  potendole  ognuno  da  sé  di  leggeri  dedurre  dall'esposto. 

Il  sesto  ed  ultimo  Capitolo  è  consacrato  all'esame  parziale  -delle  in- 
fluenze estrinseche  della  vita  sotto  dell'aspetto  patologico  ed  indirettamente 
anche  sotto  del  terapeutico.  Quivi  adunque  sono  queste  influenze  distinte: 
i.**  in  stimolanti  od  eccitanti  fisiologici;  2.**  in  stimolanti  patologici,  da 
lui  detti  sapnxeccùanti y  come  quelli  che  portano  l'eccitamento  al  di  so- 
pra del  normale;  3.°  in  controstimolanti  o  debilitanti >  chiamati  da  esso 
anche  contrtysopraeccitand ^  perchè  valgono  a  togliere  l'effetto  dei  pre- 
cedenti, 0  perchè  agiscono  in  un  senso  contrario;  4*°  *>^  stimolanti  per- 
manenti 0  tonici,  t  quali  egli  considera  molto  affini  ai  controstimolanti, 
poiché,  se  anche  non  sembrano  deprimere  l'eccitamento  capillare,  valgono 
però  a  fomire  quella  maggiore  coerenza  al  loro  solido  vìvo,  per  cui  di- 
vengono meno  atti  a  sopraeccitarsi  per  ogni  lieve  cagione  anche  fisiologi- 
ca; 5.^  finalmente  in  controsti  molanti  relativi,  emollienti  o  rilassanti,  i  quali 
diminuiscono  l' eccitamento  solo  in  quanto  un  graduato  soprastimolo  leggie- 
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ro  vi  induce  a  poco  a  poco  un  ribisamento  ndU  cocrenu  mirfecolarc  dei 
tèssati  e  con  ciò  nn  langaoré  nella  reaiione. 

Senoncbe  considerando  in  appresso»  che  in  qualche  nuniera  entra 
nell'organismo  l' eccitamento  della  vitale  espansibilità  per  quattro  distinte 
leve  organiche  primitive ,  la  cute»  i  bronchi,  il  tubo  alimentare»  ed  il  si- 
stema nervoso  cerebrospinale»  si  fa  l'Autore  ad  osservare»  che  ove  o  Tana  o 
l'altra  delle  diverse  inìSucnxe»  le  quali  le  medesime  all'azione  vitale  de- 
terminano» venissero  ad  essere  lese  delle  potense  nocive»  esse  provochereb- 
bero dei  manifesti  cambiamenti  patologici  nella  manifestaiione  del  vitale 
antagonismo;  e  però  diverrebbero  altrettanti  punti  morbosi»  per  cui  ver- 
rebbero a  stabilirsi  quei  diversi  stati  della  vita»  i  quali  morbi  si  appellano. 

Così  il  Dott.  Festler  si  è  fatta  strada  alla  definizione  dello  sUto  pa- 
tologico e  dìella  malattia»  non  che  alla  determinaiione  di  ciò»  che  devesi 
intendere  sotto  il  nome  di  febbre  in  senso  de'  suoi  prìndpiL  Lo  stato  pa- 
tologico pertanto  vuole»  che  si  risguardi  come  mio  stato  di  materiale  alte- 
razione nel  misto  organico»  ora  latente  detto  dinamico»  ora  palese  chia- 
mato organico;  e  ciò  nell'uno  o  nell'altro  tratto»  od  in  piii  insieme  della 
periferica  superficie;  la  quale  alterazione  sia  valevole  a  modificare  la  cen- 
trale reazione»  e  sia  durevole  al  di  là  del  giusto  ed  ordinario  rapporto 
organico  dinamico  Ora  le  opposte  due  superficie.  L' essere  poi  l' esaltata  rea- 
zione 0  parziale  o  generale  rende  per  esso  ragione  delia  divisione  dei 
morbi  in  generali  e  locali.  In  ogni  caso  però  la  non  ordinaria  reazione 
centrale  è  sempre  in  sua  mente  indizio  di  una  locale  alterazione  di  qual- 
che tratto  della  superficie  periferica  direttamente»  ed  indirettamente  anche 
della  superficie  centrale.  Essa  è  poi  ciò»  che  in  linguaggio  comune  ed  e»- 
fatico  chiamasi  febbre. 

In  fine  si  conduce  l'Autore  allo  sviluppo  della  Patog^n^a»  e  qui  di- 
mostrato cosa  sono  i  sintomi»  la  predisposizione»  la  causa  prossima  e  la 
condizione  patologica  giusta  i  suoi  principii»  termina  il  suo  Saggio  espo- 
nendo le  sue  vedute  intorno  alle  cagioni  prossime  delie  forme  generali  dei 
morbi  cosi  detti  periodici  e  continui.  Dopo  di  aver  dtto  vedere»  che  scm- 
i  pre  deve  precedere  un'alterazione  patologica  qualunque  in  uno  od  in  altro 
tratto  della  periferia  e  quindi  debba  sorgere  nna  mutata  reazione  centra- 
le» fissa  alcune  inteme  condizioni  dipendenti  dalle  fisiche  influenze»  per 
le  quali  deve  caeteris  paribus  emergere  durante  il  solstizio  d'inverno  U 
forma  a  continua  reazione;  durante  quello  d'estate  per  ragioni  contrarie 
la  forma  intermittente»  e  durante  gli  equinozii  la  forma  intermittente  del 
pari»  benché  alquanto  meno  pronunziata;  e  con  la  differenza  poi  che  i 
morbi  di  primavera  »  avanzando  V  organismo  verso  il  massimo  espandimento 
fisiologico  della  sua  superficie  periferica»  sono  perciò  meno  ostinati,  anzi 
spesso  possono  guarire  da  sé;  che  al  contrario  i  morbi  periodici  d'autun- 
no sono  per  le  ragioni  opposte  stati  patologici  difficilmente  superabili  da 
sé»  e  di  ordinario  quasi  non  suscettibili  di  perfetta  guarigione  fino  alla 
susseguente  primavera»  la  quale  sola  per  le  ragiolii  dette  qui  sopra  estin- 
guerà anche  la  predisposizione. 
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SCIENZE  NATUAAU  APPUGATK 


Nuova  coMBmAzioiiB  dell'iodio  coh  l'ossigbhb  cotTiruBnrs  l'acido 

«TPEBIODICO  y   db'  8IO.    ÀMMERSnTLLBB   B   MaGHUS. 

La  scoperta  di  un  naovo  acido  prodotto  dall'  iodio  e  dall'ossigene ,  ed 
analogo  all'acido  perdorico  per  la  sua  composiiione,  aggiogne  una  nofella 
prora  alla  grande  ratsomigliansa  A'  esiste  fra  il  cloro  e  V  iodio ,  relativa- 
mente ai  composti  che  questi  dne  corpi  possono  formare. 

L'acido»  che  i  sigg.  Ammermoller  e  Magnns  hanno  ottenuto ,  e  che  i 
più  ossigenato  dell'addo  iodico ,  si  prodoce  disdogliendo  l' iodato  di  potassa 
0  di  soda  nel!  acqua ,  aggiognendo  alla  solasi one  la  potassa  o  la  soda  cau- 
stica,  e  facendo  passare  il  doro  gaioso  a  traverso  la  dissoluxione.  Nello  sva- 
porare il  liquore  a  un  dolce  calore  si  favoreggia  la  separasione  dell' hjpe- 
riodato  formato  dall'asione  del  doro  su  l'ossido  di  potassio  o  di  sodio  che , 
passando  allo  stato  di  doruro,  cedono  il  loro  ossigene  all'addo  iodico  per 
trasformarlo  in  acido  sopra  ossigenato,  o  hjperiodico. 

Si  separa  l'acido  hjperiodico  y  disciogliendo  l'hjperiodato  di  soda  nel- 
r acido  nitrico  diluito  d'acqua,  e  precipitando  la  dissolusione  col  nitrato 
d'argento.  U  precipitato  d' hjpenodato  d'argento  lavato  coli' acqua  acidu- 
ìata  di  acido  nitrico,  ridisciolto  poscia  nell'acido  nitrico  a  caldo  dà  col 
raffreddamento  de'  crìstalli  di  colore  giallo  d'arancio,  che  sono  formati  di 
hyperiodato  d'argento  neutro  ed  anidro.  Nel  trattare  questi  cristalli  coU'acqna 
distillata,  eglino  si  distruggono,  diventano  di  color  glallo^aglia,  ed  il  li- 
quido che  si  separa  con  la  filtraiione  appalesa  una  reazione  acida ,  non  con- 
tiene l'ossido  d'argento ,  ma  solamente  dell'addo  hjperiodico  puro,  disciolto 
nell'acqua,  che  ùcilmente  si  ottiene  coli' evaporazione  di  questo  liquido. 

Proprietà  deWacido  h^rperiodico.  Si  può  ottenere  quest'acido  in  cri- 
stalli bianchi ,  inalterabili  all'aria  ;  è  solubilissimo  nell'acqua ,  e  la  sua  so- 
luzione ridotta  al  bollimento  non  si  altera  a  questa  temperatura  :  ma  se  si 
espone  l'acido  stesso  ad  un  forte  calore ,  egli  abbandona  una  parte  del  suo 
ossigene,  e  si  cangia  in  addo  iodico,  il  quale,  sotto  l'influenza  di  una 
pia  alta  temperatura,  si  decompone  in  iodio  ed  in  acido  iodico.  L'addo 
idrodorico  lo  trasforma  in  addo  iodico  e  si  sviluppa  il  doro. 
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Secondo  i'  analisi  de'  suoi  sali  d'  argento  »  i  signori  AmmennuUer  e 
Magnas  hanno  riconosciuto  eh'  eì  conteneva  sette  atomi  di  ossigene  e  doe 
atomi  di  iodio;  di  modo  che  la  soa  composisione  è  la  stessa  di  quella  del- 
l'acido hjperclorico. 

Quest'acido  forma  de'  sali  neutri ,  e  basici  con  gli  ossidi  :  ne'  primi 
il  rapporto  dell'ossigene  della  base  è  a  quello  dell'acido  :  :  i  :  7  ;  e  ne' 
secondi  questo  rapporto  è  :  t  a  :  7. 

La  formula,  con  cui  si  rappresenta  la  composizione  dell'acido  hjpe- 
riodico  è  J7;  quella  dell' hjperìodato  di  potassa  neutro  J7  Ki;-e  quello 
dell' hjperiodato  basico  J7  Ka. 

or  hjperiodati  di  potassa  e  di  soda  si  presentano  in  piccoli  cristalli 
difficilmente  solubili  nell'  acqua;  (  Cattaneo  j  Bibl,  di  Farm.  Chinu  ec. 
Feb.   1834^  p.  88;. 

Esistenza  del  bromo  icbllb  acque  termali  di  Abano  ,  del   dott. 
Francesco  Ragazzini. 

Il  Farmacista  Sig.  Antonio  Beggiato  di  Padova  pubblicò  lo  scorso  an^- 
Bo  nella  Memoria  del  di  lui  Cugino  Dott.  Francesco  Secondo  Beggiato  in- 
titolata Delle  Terme  Euganee  l'analisi  indeterminata  delle  acque  mneraK 
di  Abano  9  e  delle  annesse  di  Montegrotto  e  di  S.  Elena ,  da  cui  risulta 
l'esistenza  del  iodio  nelle  medesime.  Ora  la  Gazzetta  Eclettica  di  Far^ 
macia  e  Chimica  Mèdica  del  5  p.  Marzo  ci  informa ,  che  il  Sig.  Dott 
Francesco  Ragazzini,  Supplente  alla  Cattedra  di  Chimica  nell'  L  R.  Univer- 
sità di  Padova,  occupandosi  esso  pure  dell'analisi  di  queste  acque  yi  scopH 
oltre  il  iodio  altresì  il  bromo  allo  stato  d'  idracido  combinato  ad  una  base 
non  ancora  bene  determinata.  Già  è  noto ,  che  ove  esiste  iodio  per  lo  pin 
esiste  anche  bromo,  come  nelle  acque  del  mare  ec  Tuttavia  il  lavoro  com- 
pleto intomo  alle  acque  termali  Euganee  dell'egregio  Dott  Ragazzini,  quale 
ci  viene  promesso ,  sarà  molto  bene  accolto ,  perchè  ci  farà  conoscere  la  de- 
terminata proporzione  di  tutti  gli  elementi  componenti  queste  preziose  acque 
per  la  cura  di  malattie  gravi,  complicate,  e  spesso  altrove  incurabili. 

Nuovo  PROCESSO  PER  PREPARARE    l' IDROFERROGIANATO  DI  CHIH UTA  ,    DEL 
FARMACISTA    SIG.    G.    PsSSINA. 

In  dodici  oncie  di  purissimo  alcoole  a  o,83o  si  scioglie,  mediante 
l'ajuto  del  calore,  un'oncia  di  solfato  di  chinina:  se  questo  è  puro,  lim- 
pida ne  sarà  la  soluzione,  ma  se  è  alterato,  0  imbrattato  di  sostanze  ete- 
rogenee (come  accade  spesse  fiate),  la  soluzione  lascia  qualche  sedimento, 
e  quindi  sarà  d'uopo  in  questo  caso  assoggettarla  alla  filtmionc  per  carta. 
A  questa  soluzione  si  aggiungano  tre  ottavi  d'  oncia  di  idroferrocianato  di 
potassa  ridotto  a  sottilissima  polvere,  se  ne  procura  l'esatta  mescolanza,  ed 
il  miscuglio  agitato  di  sovente  si  mantiene  per  tre  0  quattro  ore  ad  una 
temperatura  di  circa  3o°  del  termometro  Reamuriano  ;  ben  presto  ne  suc- 
cede palese  la  decomposizione:  allora  si  lascia  lentamente  raffreddare  il  mi- 
scuglio, e  si  assoggetta  dappoi  alla  filtrazione  per  carta,  terminata  la  qua- 
le-, in  un  recipiente  di  porcellana  a  bagno  maria  si  b  cautamente  evapo- 
rare a  siccità,  di  poi  si  polverizza  e  si  conserva. 
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Così  preparato  l' idrofenrocianato  di  chinina  è  di  vii  color  yerde  gial- 
lo, (?)  inalterabile  all'aria,  solubile  neiralcool  e  nell'acqua  bollente. 

Egli  non  ha  cercato  di  ottenere  questo  sale  cristallixsato ,  stante  che 
trattandosi  di  un  medicamento  energico  in  azione,  crede  che  dehbasi  avere 
piuttosto  riguardo  a'  suoi  principii  costituenti,  di  quello  che 'calcolare  sulla 
quantità  dell'acqua  di  sua  cristalliszasione. 

Egli  fa  poi  osservare,  che  l' idroferrocianato  di  potassa  rimasto  sul  fel- 
tro, essiccato  che  sia  deve  avere  peso  uguale  di  quello  tkt  venne  impie- 
gato, né  avrà  sofiferto  altra  alterasione  che  quella  del  cangiamento  di  co« 
lore,  ed  una  parziale  decomposizione,  trasforaóndosi  in  parte  in  solfato  di 
patassa.  Il  prodotto  poi  dell'operazione  (qualora  questa  sia  stata  ben  con- 
dotta, e  puro  sia  stato  il  solfato  di  chinina  impiegato)  non  deve  diminuire 
in  peso  che  di  due  o  tre  denari  al  ptìu  Questa  diminuzione  di  peso  chia- 
ramente dimostra ,  che  mentre  il  soHato  di  «Ainina  cedeva  il  suo  acido  alla 
potasM,  questa  lasciava  libero  l'acido  idroferrocianico ,  che  andava  a  get- 
tarsi snll' alali  chinico  messo  in  libertà,  costituendo  T idroferrocianato  di 
chinina ,  il  quale  contiene  una  minore  quantità  di  acqua  di  cristalliaaazio» 
ne.  (Cattaneo  Bibl,  di  Farmac.  Chim.  Gertn,   i834). 

PrEP  AB  AZIONE    DELl' ACQUA    ACIDULO-GAZOSA* 

In  diversi  Giornali  Francesi  dello  scono  anno ,  e  nltimamente  nel  N. 
5  Marzo  p.  p.  della  Gazzetta  Eclettica  di  Chimica  Tecnoiogica  è  rife«* 
rito  questo  processo,  che  troviamo  opporluao  di  qui  riprodurre  ali'oggettor 
di  renderlo  famigliare.  Quest'acqua  utilissima  nel  vomito  spasmodico,  e  prin- 
cipalmente delle  gravide ,  nelle  irritazioni  prodotte  da  lenta  flogosi  de'  les*« 
suti  mucosi  del  sistema  gastro-enterico ,  deUa  vescica  orinarla  ec. .  è  spesso 
volte  desiderate,  e  richieste  dai  Pratici;  epperciò  è  bene  di  coBosccme  b 
preparazione. 

Si  la  scelte  in  pria  d'un  bnoa  tnrraciolo,  che  chiuda  ermetiuuMnte 
la  bottiglia,  in  cui  si  vuol  cMguire  la  preparazione;  si  riempie  queste  bot* 
tiglio  d' acqua  a  tre  pollici  meno.  Yi  si  mette  poscia  ma  dramou  di  acif* 
do  terterico  in  polvere  fina;  immediatemeate  dopo  una  dramma  di  bi^atbo* 
nato  di  soda  parimenti  in  polvere,  e  si  chiude  pronte  mente  la  bottiglia. 
Si  rimescola  due  o  tre  volte  in  cinque  minuti;  si  lasciano  scioglitct  i  sali 
e  l'acqua  gazosa  è  compiute.  Fu  detto  che  queste  pceparazione  conteneva 
per  risulteto  il  tartrato  di  soda,  e  die  dovrebb'  essere  Le^iermemte  purga- 
tiva ;  ma  ella  è  assai  meno  che  tutti  i  vini  comuni ,  che  contengono  pro- 
porzionatemente  più  tertrato  di  potassa  disciolto.  L'acido  terlarico.  ed  il  bi- 
carbonato di  soda  non  costano  troppo ,  per  cui  l'acqua  può  vendersi  a  poco 
prezzo  (i). 

(I)  Nelb  dm»  gim  ti  prepara  \*  acqua  £  Seits ,  ti  «eco  H  Modo  di  diatiiigiart  1»  mIkéI» 
dairarlifidale.  Si  Tcna  l'aeq«a  ia  ma  capula  di  porcellana ,  d  fano  twporaie  aiUe  ottavi  del  li^ud« 
per  oUcRcre  il  rcildiw.  8é  iS  opemw  m  V  acqu  di  S«Hs,  si  odemlbo  sa  rmiua  piocoKMiM,  ■• 
■oa  tarabba  lo  ttaao  m  V  ac^  firitisia  pnporala  eoa  gli  addi  asfaric» ,  tariamo  e  aalfbrico  ,  ad  il 
•ala  di  soda  »  i  mK  Conaali  paiaao  awlle  draauu,  ad  haaao  aaa  divaan  appanaaa  »  a  «efa«  dolk 
qualità  deU'addo  adoperalo.  Se  fa  Taddo  aikico,  «  olteafaao  dai  criilalli  i  qaali  prcMBUaoda*  priaaii 
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Sopra  uha  inrovA  spbcib  di  cniirA-CBiirA  denomiitata  pitata  ;  let- 
tera DSL  PROFESSORE  G.  FoLCHI  DI  RoMA  AL  SIG.  PEOFBSS.  DE  MaT- 
THAEIS. 

Ayendo  la  Santità  dì  Nostro  Signore  Gregorio  Papa  XVI  riceruto  in 
dono  dalla  Repubblica  di  Colombia  una  certa  quantità  di  china-china  con 
la  denominazione  di  Pitayay  che  colà  si  Uene  in  gran  pregio  »  e  si  pre- 
ferisce ad  altre  specie  nella  cura  delle  febbri  intermittenti ,  Ella  è  stata  sol- 
lecita a  ricercarne  a  Sua  Eminenza  Rererendissima  il  signor  Cardinal  Ber- 
netti  un  saggio  tanto  da  riporsi  nel  gabinetto  di  Materia  Medica  della  Uni- 
Tersità y  che  da  esplorarsi  con  l'analisi  chimica >  onde  Terificare  se  l'effica- 
cia di  questa  specie  era  dofuta  agli  alcaloidi  già  conosciuti ,  oyrero  ad  al- 
tra nuova  sostanza.  Essendosi  degnata  la  Santità  Sua  di  fiTorire  per  mezzo 
del  lodato  Porporato  il  saggio  richiesto ,  Ella  gentilmente  ne  ha  esibito  por- 
zione a  me  invitandomi  a  dame  la  descrizione ,  ed  altra  al  comune  colle- 
ga sig.  Professor  Peretti,  eccitandolo  ad  esaminarla  chimicamente.  Era  in 
conseguenza  ben  convenevole  che  io  dirigessi  a  lei  le  poche  mie  osservazi<H 
bì  ,  le  quali  per  buona  ventura  è  piaciuto  al  signo^r  Peretti  impinguare  con 
le  importanti  risultanze  delle  sue  indagini,  volendo  unirsi  meco  nel  darle 
un  attestato  di  gratitudine  e  di  ossequio. 

M' incresce  pertanto  non  poterle  somministrare  per  mia  parte  che  scarse 
e  incerte  notizie  intorno  la  provenienza  di  questa  corteccia ,  non  facendone 
BMnzione  che  tre  autori  soltanto ,  per  quanto  è  a  mia  cognizione.  Il  sig. 
Pro£  Brera  nel  suo  Desideratum  la  appella  pitqyéP-chinOy  e  dice  esser  perve- 
nuta Tanno  1817  da  Guayaquil  a  Liverpool  sotto  il  nome  di  china  pe- 
rimana,  e  difusa  da  Amburgo  per  la  Germania  con  tale  denominazione , 
ed  anche  con  quella  di  china  nuova.  Aggiunge  che  alcani  l'hanno  confusa 
con  la  china  Tecamez  e  bicolorata;  ma  tali  essere  le  differenze  fisico-chi- 
miche tra  queste  corteccie,  che  non  è  possibile  ridurle  alla  stessa  specie. 
Di&tto  io  che  tengo  sott'occhio  tutte  tre  le  mentovate  corteccie  del  Gabi- 
netto,  posso  assicurare  che  se  la  Pitaja  diversifica  nei  caratteri  dalla  Te- 
camez,  con  la  bicolorata  poi  non  ha  la  più  lontana  somiglianza.  Il  sig. 
Batka  di  Praga  in  una  interessante  memoria  presentata  all'Accademia  reale 
di  medicina  di  Parigi  nomina  semplicemente  la  pitaya,  annunziando  che 
nn  tal  nome  suol*  darsi  in  Inghilterra  alla  china  bicolorata.  Ed  ecco  ripe- 
tuto lo  stesso  errore  poc'anzi  notato.  Quegli  che  parla  un  poco  più  a  lun- 
go della  pitaja  è  il  sig.  Guibourt,  il  quale  nella  seconda  edizione  ddla 
sua  Istoria  delle  droghe  semplici  volume  I ,  pag.  4^6  narra  che  una  scona 

a  sei  pai  che  aoa  tono  Icnaiaati  ia  pinaiidi  1  loUoposU  all'aaiose  del  fnoco ,  si  Coade,  bolle ,  aBae- 
risce,  si  decoaipoae  e  lascia  per  residao  del  sotto-caiboaato  di  soda.  Se  fa  l'addo  tartarico,  il  sale 
•tteaato  è  ia  agki  Sai |  egli  è  decompoaibile  per  aieiao  del  calore,  e  lascia  per  residoo  il  soUo-car- 
fcoaato  di  soda.  Se  ia  vece  fii  l'addo  solforico ,  il  sale  die  risalla  dall'  eraporaxioae  è  solfoto  di  so- 
da j  il  ale  di  daaber  cristalliua  conaaeaieate  ia  prisaii  a  sd  poai  caaaelali ,  tenalaaU  per  mam 
dì  soamilà  diedre  ;  aMSSo  airaaioae  dd  calore ,  si  sqaaglìa  «  e  prora  la  fusioae  aoqaosa ,  «  disecca . 
ma  aoa  aaacrisce  die  decoapoaeadoei.  Si  ottieaa  oaa  polvere  biaaci  àtt  sì  fillade  ad  aa'alla  liBf  ni 
tara ,  e  dà  naon  aisUlli  di  solfato  di  soda. 
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con  questa  denominaiiime  h  stata  ricemta  dalla  Celombia  dal  sig.  de  Lon- 
dre ,  avente  i  tali  caratteri ,  eh'  egli  breTemente  descrÌTe.  Soggiunge  poi 
che  il  signor  Henry  £glio  avendola  analixxata  vi  ha  trovato  tanto  di  chi* 
nioa  e  cinconina ,  che  basterrehhe  per  collocare  la  nuova  scorsa  a  lato  delle 
Tere  chine ,  se  da  queste  non  la  separassero  i  caratteri  fisici.  Havvi  però 
tutta  la  ragione  di  dubitare,  che  la  scona,  di  cui  parla  Guibonrt,  sia  iden- 
tica con  quella  di  cui  intendo  io  pariare,  ^  perchè  i  caratteri  fisici  di  am- 
bedue non  sono  intieramente  d' accordo ,  come  ancora  perchè  nella  nostra 
non  si  sono  manifestati  all'analisi  gli  alcaloidi  proprii  delle  yere  chine.  Qu6- 
ste  sono  le  sole  notizie ,  che  ho  potuto  procurarmi  intomo  la  Pitaja,  le 
quali,  come  Ella  ben  vede,  poco  o  nulla  ci  tolgono  di  oscurità,  avendo 
inutilmente  consultato  la  preziosa  Memoria  di  Humboldt  sulle  chine  inserita 
nel  Magazzino  di  Beriino ,  il  Prodromus  di  de  GandoUe ,  il  Systema  ve» 
getabtlìum  di  Roemer  e  Schultes,  la  Bfonografia  di  de  Bergen,  e  parec- 
chie opere  di  Farmacologia  e  Materia  Medica,  delle  quali  poteva  disporre. 

Le  qualità  fisiche  dell'esemplare,  che  per  di  lei  meuo  ho  avuto,  sono 
le  seguenti:  I  peni  pia  grandi  sono  per  metà  ripiegati  in  sé  stessi,  i  mi- 
nori con  i  margini  approssimati  a  guisa  di  cannelli;  i  primi  della  lun- 
ghezza oltre  un  piede,  del  diametro  oltre  un  pollice,  e  della  grossezza  di 
una  linea  e  mezza.  La  crosta  esteriore,  formata  dall'epidermide  e  dallo  strato 
celluioso,  è  variabile  nei  diversi  peni;  in  alcuni,  particolarmente  nei  pia 
grandi  si  osserva  un  gelamento  bianco,  logorato  in  gran  parte  dall'attrito, 
slmile  al  velamento  perlaceo  delle  chine  di  Gartagena;  in  altri  la  crosta 
suddetta  è  alquanto  fungosa,  tubercolosa,  ineguale,  leggermente  screpolata, 
in  qualche  punto  divisibile  in  lamelle,' ed  ha  un  colore  cinericcio  sporco, 
talvolta  con  tracce  del  velamento  periaceo ,  ed  o(£re  piii  addentro  un  color 
giallo  rossastro.  11  libro  o  lo  strato  fibroso  è  composto  di  fibre  minute, 
stipate ,  di  colore  aranc^ato  rossastro ,  più  cupo  nella  Ciccia  intema  della 
corteccia.  La  frattura  ineguale,  poco  fibrosa,  e  in  essa  appariscono  le  fi- 
bre quasi  disposte  in  strati.  U  sapore  amaro  persistente  sgradevole.  Qual- 
che raro  lichene  foliaceo  si  scorge  i^lla  esterna  superficie. 

Il  luogo  nativo  dell'albero,  d'onde  è  stata  tolta  questa  corteccia,  è 
nei  monti  Pitayo  della  Nuova  Granata.  U  genere  e  la  specie,  cui  il  detto 
albero  appartiene,  sono  sinora  indeterminati.*  Essendo  priva  la  scorza  di 
chinina  e  cinconina,  giusta  le  indagini  del  Profess.  Peretti,  delle  quali  tra 
poco  le  darò  contezza,  pare  non  possa  riportarsi  la  pianta  al  genere  Of/z- 
choruty  specialmente  dopo  le  recenti  separazioni  fatte  da  cotesto  genere  dal 
sig.  de  GandoUe  di  molte  piante ,  che  male  a  proposito  erano  state  da  al- 
tri in  esso  comprese.  I  signori  Brera  e  Guibourt  sono  di  avviso  apparte- 
nere probabilmente  la  Pitaja  al  genere  Exostenwia  j  ed  il  secondo  così  la 
pensa  vedendo  una  grande  somiglianza  tra  le  voci  pitaya  e  piton ,  eh'  è 
appunto  la  volgare  denominazione  di  una  specie  di  Exostemnuty  vale  a 
dire,  VExostemmaJlorihundum,  chinachina  piton,  o  di  Santa  Lucia,  de- 
scritta, per  la  prima  tolta  da  Badier  nel  1789.  Io  non  ho  che  una  sola 
ngione  da  oppom  a  questa  supposizione  del  sig.  Guibourt,  e  mi  sembra 
AirroL.  M£D.  Sem.  L  4? 
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non  del  tetto  s|^regetok.  Negli  alberi  prolnctnti  le  chine  nre  o  ùkt  no» 
osseryiamo  una  certa  regolarità  e  cattanaa  rispetto  al  laogo  nattro.  Goti  per 
addome  qaaldie  esempio  sappiamo  i  generi  LucuUa  e  Hymenodicdon 
essere  propri!  delP India  orientale,  il  Daru&s  nascere  nelle  isole  dell'A- 
frica australe y  il  Pinkeneya  vegetare  ndla  Carolina  e  Georgia,  il  Be^ 
mìfa  al  Brasile,  e  così  ria  dicendo  della  geografica  distribniione  degli  al> 
tri.  Ora  il  genere  Exasiemma^  e  particolarmente  la  prima  seiione  Piio^ 
niay  nella  quale  sono  rindiinsi  i  veri  esoslemmi,  è  .proprio  delle  Antille, 
regione  ben  diyersa  da  qnella,  d'onde  con  certena  sappiamo  provenire  U 
nostra  Pitaja.  Spetterebbe  ella  mai  al  gen^e  Buena  ^  Io  per  Tcrità  indi- 
no  molto  a  crederio  pensando  cbe  qnetto,  come  altresì  il  genere  (Xnchona 
sono  stati  ritroyati  quasi  costantemente  nelle  bande  del  Pera,  e  della  Nuova 
Granata,  patria  questa  della  Pitaja,  e  sinora  non  si  conosce  che  una  sola 
eccexione,  e  cade  sopra  la  buena  htxandra^  o  china  di  Rio  Janeiro,  che 
ha  per  patria  il  Brasile.  È  inutile  dio  10  le  (accia  aTrertire,  essere  il  eo> 
nere  Buaut  quello  «tesso,  die  Ruis  e  PaTon,  autori  ddla  Flora  del  Peni, 
averan  detto  Cosimbuena^  riunendo  il  prenome  e  nome  di  Cosimo  Buo- 
no, cui  avean  dedicato  il  nnoTO  genere.  Pohl,  al  quale  non  è  piaduta  co- 
tesU  composixione  di  parole«  ha  aoppresao  il  prenome,  ed  è  stato  seguito 
da  altri  botanid. 

Ora  per  darle  breve  contesa  deOe  indagini  £ate  dal  sig.  Peretti  so- 
pra i  componimenti  della  Pitaja,  dirò  che  questo  valente  Chimico  da  prin- 
dpio  ha  saggiata  una  piccola  quantità  di  detta  scona,  e  poscia  ha  ripe- 
tuto e  variato  le  sue  operaiioni  sopra  una  dose  nuggiore.  Nel  primo  sag- 
gio egli  ha  diretto  sobito  le  sue  ricerche  a  rintracdare  gli  alcaloidi  co- 
muni alle  chine  vére  seguendo  il  consueto  procedimento ,  de  è  quanto  dire 
facendo  bollire  la  scona  entro  Facqua  addulata ,  precipitando  il  liquido  col- 
Tammoniaca,  e  col  carbonato  di  potassa,  raccogliendo  e  disseccando  il  pre- 
ripitato,  e  trattandolo  infine  coll'alcool,  cui  è  stato  aggiunto  anche  un  po- 
co di  acid!>  solforico,  onde  ottenere  F alcaloide,  di  cui  si  andava  in  |rac- 
da ,  nello  stato  di  solfato.  Malgrado  tutta  la  diligensa  posta  nell'esaminare 
le  materie,  egli  non  ha  potuto  rinvenire  né  chinina  ne  cinconina:  la  qual 
risultania  merita  di  essere  notata,  siccome  contraria  a  qnella  avuta  dal  sig. 
Henrj,  e  capace  di  dare  un  qualche  lume  sul  genere  della  pianta,  d'on- 
de è  svdta  la  china  Pitaja.  Nd  tempo  però  die  la  ricerca  per  questo  lato 
è  andata  a  vuoto,  i  stata  dalTaltro  canto  di  profitto,  in  quanto  che  per 
essa  si  è  conosduto:  i.^  che  il  predpitato  ottenuto  dal  decotto  addo  me- 
diante l'ammoniaca  contiene  una  sostanza  amara  particolare  unita  al  tan- 
nino; a.^  che  una  porsione  di  detta  sostanaa  si  depone  dall'alcool  nel  tem- 
po ddlo  svaporamento,  e  l'altra  ritenuta  in  soludone;  3.^  che  il  medesimo 
precipitato  racchiude  le  due  materie  cobranti  solida  e  falsa  così  denomi- 
nate dal  sig.  Peretti,  e  son  quelle  che  ricusano  di  sdoglieisi  nello  spirito 
di  rino;  4-^  che  il  carbone  animale,  il  quale  si  adopera  per  chiarificare 
la  soloiione  alcoolica,  s' impadronisce  ddla  materia  resinosa  della  cortecda, 
e  di  una  parte  della  sostaisa  amara;  S.^  che  se  il  predpitato,  ottenuto 
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per  Mao  dd  ciiboBalo  di  potam»  11  tutti  coli' eterei  tftpomido  qacilo 
fi  ha  h  lottiatt  anan  in  hnat  d!  agMi  tfittalUiii,  cbe  sciolti  nell'aci- 
do acetico  rendono  m  Ufoido  Muriwimo;  6.^  cIm  il  decotto  nell'  acqaa 
leiiplice  di  china  Pitaja  •' intorbida  col  ra£beddaaento,  cangia  debolmente 
in  roiio  la  carta  tinta  di  tornatole^  precipita  ncoagnlo  la  gelatina  anima- 
le, in  grigio  il  penoUato  di  Cerro»  e  toniainittra  amco  nn  sedimento  col 
carbonato  di  potassa  ed  ossalalo  di  ammoniaca;  7.^  infine  facendo  pria  bol- 
lire la  corteccia  nell'acqua  semplice,  e  poi  nell'acqia  mista  ad  un  poco  di 
addo  idrodorieo,  e  precipitando  l'uno  e  l'altro  decotto  coll'ammoniaca,  se 
i  precipitati  si  trattino  coU'etere,  e  si  Tolatilissi  il  solrente,  si  ha  la  so- 
stanxa  amara  in  forma  cristallina,  e  questo,  a  giudisio  del  sig.  Peretti,  è 
forse  il  pia  compendioso  e  spedito  meaio  onde  procacciarsda. 

PreoMSso  questo  saggio,  ha  il  lodato  Chimico  operato  sopra  una  dose 
maggiore  di  Pitaya,  ed  ecco  in  brere  la  serie  delle  operasioni  da  lui  isti- 
tuite. Ha  fitto  bollire  sei  oncie  di  corteecia  nell'acqua  stillau,  ed  ha  ri- 
dotto la  bollitura  in  estratto  che  avea  il  peso  di  oncie  due;  trattando  que- 
sto nell'alcool  a  34^  una  ponione  si  è  sciolta,  ed  è  stata  posta  in  dispar* 
te;  l'altra  non  sciolta  ha  o£Eerto  i  caratteri  della  gomma,  e  del  gallato  di 
calce.  Alla  soluaione  akoolica  è  stato  aggiunto  un  poco  di  acqua ,  cosicché 
distillata  ha  lasciato  un  residuo  acquoso,  il  quale  tingeva  in  rosso  la  carta 
cerulea,  precipitava  a  coagulo  la  gdatina  animale,  iuTcrdiva  col  solfato  di 
Cerro,  ed  aiea  un  sapore  amarissimo  ed  astringente.  Coleste  qualità  gii  di- 
notano abbastansa  contenere  del  tannino  con  eccesso  di  acido  galL'co,  la 
sostanta  amara,  e  la  parte  colorante.  Ciò  non  pertanto  è  sUU  precipiuta 
la  sokiione  coli' ammoniaca,  e  ponione  del  sedimento  bianco  giallastro  trat- 
tata coU'etere ,  ha  dato  per  meuo  dell'evsqMmuùone  il  tannato  della  sostanxa 
amara ,  o  del  nuovo  alcaloide ,  lasciando  indietro  la  materia  colorante  Cdsa. 

11  rimanente  del  sedimento  bianco  giallastro  è  stato  posto  in  contatto 
dell'acqua  bollente,  ed  una  parte  si  è  sciolu;  dell'altra  dirò  tra  poco. 
Nella  soluaione  acquosa  è  stato  infuso  alquanto  di  acido  solforico,  chiarifi- 
cato il  liquido  col  carbone  animale ,  quindi  un  poco  di  carbonato  di  calce , 
onde  togliere  l'eccesso  dell'addo,  e  portato  lo  svaporamento  a  sicdtà;  il 
residuo  è  stato  kìoIio  nell'alcool,  e  coli' evaporauone  di  questo  si  è  avuto 
il  solfato  del  nuovo  alcaloide  sotto  l'apparenza  di  aghetti  aistallini  disposti 
a  ventaglio.  •' 

La  parte  del  sedimento  non  sciolta  nell'acqua  bollente  è  stata  dmen- 
tata  coli' idrato  di  potassa,  ed  ha  formato  un  liquido  di  un  rosso  rubino: 
ripresa  la  potassa  con  un  acido,  si  sono  deposte  le  due  materie  coloranti 
solida  e  Cdsa. 

Essendosi  avveduto  il  sig.  Peretti,  che  il  carbone  animale  gode  della 
proprietà  di  assorbire  e  ntenere  alcune  delle  sostarne,  cui  è  destinato  de- 
purare, e  sospettando  che  nell' operazione  poc'anzi  esposta  avesse  tratto  a 
sé  porzione  del  solfato  dell'alcaloide,  giacché  di  questo  erasi  ottenuta  ben 
piccola  quantità ,  b  ha  trattato  dapprima  coli'  alcool  bollente  semplice ,  e 
cosi  ha  potuto  ,ricoperare  alquanto  di  solfito;  considerando  poi  che  la  parte 
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coloniite,  mIU  qaak  il  carboiie  cMrcita  la  jmàggii&n  affinità,  fone  4't«* 
pedimento,  oode  l'alcool  traesse  fnorì  dal  medesiaio  tolto  l'alcaloide,  ti  ha 
fatto  agire  l'alcool  bollente  coll'aggiunta  dell'idrato  di  potassa.  In  tal  mo- 
do egli  ha  avato  nn  liquido  amarissimo  del  cobre  di  smeraldo ,  die  si  è 
mutato  in  giallognolo ,  ripresa  la  potassa  mediante  l'acido  soUmìco.  Quindi 
svaporato  lo  spirito  di  vino,  trattato  il  residuo  coU'etere,  ed  aUongata  la 
soluzione  eterea  coU'acqua  stillata ,  ha  ottenuto  la  maggior  parte  del  noon> 
alcaloide,  che  serbava  appena  qualche  ponioncella  della  materia  colorante. 
E  questo  è  stato  il  caso,  in  cui  si  è  manifestata  la  sostania  amara  alca- 
loidea  nella  dose  più  significante.  , 

Si  è  detto,  che  la  corteccia  di  Pitaja  nel  peso  di  onde  sei  eia  stata 
bollita  nell'acqua  semplice ,  e  la  bollitura  ridotta  ad  estratto ,  sul  quale  so- 
no state  eseguite  le  esposte  operazioni.  Resta  a  dire  che  la  medesima  scoria 
si  e  fatta  di  nuovo  bollire  nell'acqua  unita  all'acido  ossalico:  infusa  nel  de^ 
cotto  l'ammonìaca  si  ha  avuto  un  precipitato  rosso  giallastro  :  So  grani  di 
questo  trattati  coU'etere  hanno  dato  un  liquido  amarissimo  colorato  in  giallo, 
e  volatilizzato  l' etere .  è  rimasto  un  residuo  granulare  composto  di  molta 
materia  colorante  solida ,  di  un  poco  di  acido  gallico  e  della  sostanza  ama- 
ra. La  combinazione  della  sostanza  amara  col  tannino,  osserva  il  sig.  P^ 
retti,  non  essere  nuova  nella  Chiqiica  organica,  poiché  in  questo  stato  si  o^ 
frono  la  salicina  nella  corteccia  del  salcio,  la  chinina  e  cinconina  nelle 
chine  vere  ec;  né  la  suddetta  combinazione  può  richiamarsi  in  dubbio, 
mentre  oltre  le  altre  prove,  se  l'estratto  alcoolico  della  Fitaja  si  sciolga 
nell'acqua  stillata ,  si  chiarifichi  il  liquido  col  carbone  animale  e  svapora- 
to si  tratti  il  residuo  collo  spirito  di  vino  freddo ,  si  avrà  una  tenne  quan- 
tità dell'alcaloide  combinato  coU'acido  idrodorico,  proveniente  forsi  dal  car- 
bone preparato,  e  la  parte  non  disciolta  dallo  spirito  sarà  gallato  di  cal- 
ce: ma  se  il  carbone  adoperato  in  questo  cimento  si  lavi  ben  bene  nel- 
l'alcool avente  in  soluzione  l'idrato  di  potassa,  se  ne  potrà  ricavare  tntlo 
l'alcaloide  congiunto  al  tannino. 

In  forza  di  questi  esperimenti  si  crede  il  sig.  Peretti  aatorizuto  a 
conchindere  la  china  Pitaja  contenere: 
Una  sostanza  amara  d' indole  alcaloidea; 
Due  sostanze  coloranti  unite  all'acido  gallico  che  formano  il  rosso  cinco* 

nico  de'  chimici  francesi; 
Gallato  di  calce; 
Gomma  ; 
Resina; 
Parte  fibrosa. 

I  caratteri  del  nuovo  alcaloide,  che  rispetto  alla  sna  provenienza  po- 
trebbe nomarsi  pUa^na^  sono  principalmente  il  non  avere  notabile  ama- 
rezza nello  stato  solido  e  puro ,  il  qual  carattere  egli  appalesa  quante  volte 
si  sciolgano  nell'acqua,  o  nell'alcool,  o  nell'etere  i  sali  crisullizzabili  e  so- 
lubili ,  che  forma  cogli  addi  ;  amara  è  pure  la  soluzione  dell'alcaloide  sem- 
plice nell'etere  e  nell'alcool,   nei  quali  liquidi  è  solubilissimo,  e  d'onde 
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fitaò  nttiì  in  istito  cnstanSno.  Si  fim^  àà  «ut  temperatimi  eecedente  i  loo^ 
e  tramanda  dapprima  vapori  amarìwimi,  i  quali  raccolti  si  condensano  in 
cSiilissimi  prismi  I  poscia  esala  vapori  empirenmatici ,  che  incontrando  nna 
carta  tinta  di  cnrcvroa  la  arrossano.  Si  scompone  per  l'asione  dell'acido  ni- 
trico caldo  e  concentrato.  Si  combina  coU' acido  solforico  nella  ragione  di 
96  parti  dell^  alcaloide  e  4  di  acido ,  e  forma  nn  sale  bianco  amaro  in 
prismetti  divergenti  a  -  guisa  -  di  un  ventaglio.  CoU'acido  acetico  compone  nn 
sale  amaro  inetto  a  cristalliuare. 

n  sig.  Benelins  nel  tom.  VI,  pag. *  aa 3  del  Trattato  di  chimica  £1 
menxione  di  una  «cona  proveniente  dalla  Colombia  >  ed  annoverata  ira  le 
chine  :  essa  però  si  distingue  dalla  nostra  Pitaja ,  in  quanto  che  racchiude 
la  chinina  e  cinconina, -giusta  il  saggio*  analitico  istituito  dal  signor  KuhU 
man.  Sembrami  piuttosto  avvicinarsi*  alla  nostra-  nella  composisione  chimica 
nn'  altra  scoria ,  della  quale  fa  egualmeiite  parola  il  signor  Berxelius  nel 
voi.  cit  alla  pag.  222,  sotto  la  denominaxione  di  china  ruÀ^,  tanto  plii 
che  a  detta  del  signor  Prof.  Brera  la  stessa  denominaxione  è  stata  in  Ger^ 
mania  ed  altrove  attribuita  alla  Pitaja.  I  signori  Pelletier  e  CSaventou,  che 
l'hanno  analizsata,  ne  hanno  estratto  del  sevo»  una  sostamea  resinoide  ros- 
sa,  tannino 9  una  materia  colorante  gialla,  gomma,  amido,  acido  chinovi- 
co,  ed  hanno  avuto  indizii  di  un  alcali  vegetale,  che  il  sig.  Gruner  ri- 
guarda come  una  base  particolare.  Comunque  sia ,  io  tengo  per  fermo  che 
meglio  assai  delle  chimiche  investigazioni  possa  provare  il  valore  di  una 
tauova  specie  di  china  l'esperimento  medico ,  particolarmente  nel  nosth>  cie- 
lo, dove  per  la  indocilità  delle  intermittenti  han  fallito  parecchi  febbrifu» 
ghì,  che  altrove  godevano  di  molta  celebrità.  (Estr.  dai  FogL  letL  di  R(h 
ma,  Bologna  ec.  i834/ 

ANATOMIA  E  FÌSfOLOGU 

Peso  dkll'vomo  nelle  differenti  sub  età. 

Buffon  lasciò  scritto  che  m  l'accrescimento  del  corpo  è  ben  pili  pnnH 
to  nell'estate  che  nell'inverno,  perchè  il  calore,  che  agisce  generalmente 
sullo  sviluppo  di  tutti  gli  esseri  organizzati,  influisce  considerevolmente  sa 
quello  del  corpo  umano.  U  fanciullo,  secondo  lui,  cresce  sempre  di  mano 
in  mano  fino  all'  età  pubere ,  nella  quale  cresce  per  così  dire  tutto  ad  un 
tratto  ed  arriva  in  assai  poco  tempo  all'altezza  che  deve  avere  nel  restan- 
te della  vita.  Cosi  i  uncinili,  che  hanno  termine  medio,  nascono  18  polli- 
ci, ingrandiscono  nel  primo  anno  di  6  a  7  pollici;  nel  secondo  di  4 
pollici;  nel  terzo  di  2  a  3  pollici;  e  mezzo  per  anno  fino  all'età  deìU 
pubertà  ....  » 

-^gg^vgnendo  a  queste  osservazioni  le  ricerche  del  sig.  Quitelèt  di- 
rettore dell' Osservatoirio  di  Brusselles,  veniamo  a  conoscere  die  <«  il  peso 
medio  dei  neonati  i  pei  maschi  di  3  k.  ao  (i),  e  per  le  femmine  di  a 

(1)  Li  granu  è  h  qnrìo  di  Arann,  e  il  UlofnooM  è  mille  gnaac»  il  che  cfùrale  a  4m 
liUre  di  FvaKii  fi  Mdki  OKÌe  cadma. 
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le  91.  Goil' dapo  b  Baiciu,  «iole  «a  ia^pun^iaau  di  pdo  tra  i  Us- 
Uu  dei  dae  kmì  la  ^uale  è  a  £ifare  dei  HiaackiL  Qnanto  ai  limiti ,  qoe- 
tti  praMBtaiio  pei  fi^i  «a  BiiiiflM»  di  a  lu  349  e  vi  aassiMO  di  4  ^  So» 
e  per  le  ii^ie  an  oiniaio  di  i  k«  la,  e  va  Bassino  di  4  1^  ^* 

M  I  bambini  diminaiscoiio  mi  tal  poco  di  peto  dopo  la  loro  nascita  » 
e  le  medie  calcolate  per  ciaiean  giorno  presentano  i  nlorì  segnenti: 

Dopo  la  nascita «•.••31u  laG 

Al  secondo  giorno 3  m    057 

Al  terso  giorno • •••3«»    047 

Al  quarto  giorno 3  m    o35 

AI  quinto  giorno  •», ..3»    029 

Al  sesto  giorno • 3»»    o35 

AI  settimo  giorno ^ 3  »    060 

M  n  bambino  non  jcominda  donqae  a  crescere  in  modo  sensibile  che 
dopo  la  prima  settimana.  A  un  anno  il  suo  peso  è  di  già  considerevol- 
aente  aumentato,  poiché  egli  dà  9  k,  4^»  >  died  anni  pesa  a4  k.  5^; 
a  20,  60  k.  06;  a  3o,  63  k.  65;  a  4o»  63  k.  67;  a  So,  63  k.  06; 
a  60,  61  k.  94;  a  70,  ^9  k.  5a;  a  80,  57  k.  83;  ed  a  90,  57 
k.  83,  « 

m  Cosi  Tetà  in  cai  il  peso  dell'uomo  è  più  considerevole  i  quella 
di  4o  anni,  ed  e^i  decresce  poscia  insensibilmente,  al  pari  die  la  saa 
sUtora;  imperocché  a  ottani' anni,  età  in  cai  egli  ha  perduto  arca  6  L 
del  suo  peso,  la  saa  statuia  ha  egualmente  perduto  circa  7  centesimi.  Quan- 
to alla  donna,  ella  penriene  al  massimo  suo  peso  pia  tardi  dell'  uomo 
essendo  verno  i  So  anni  che  pesa  di  pik  A  partir  d;.li'  età  di  ora  19 
anni,  lo  sviluppo  del  suo  peso  è  presso  che  staxionario  fino  all'epoa  ove 
cessa  di  procreare.  »» 

9»  U  peso  medio  a  19  »uu  i  presso  a  poco  quello  dei  vecchii  si 
nell'uno  che  nell'altro  sesso.  Quando  l'uomo  e  la  donna  hanno  raggiunto 
il  pieno  loro  sviluppo  pesano  presso  a  poco  venti  volte  tanto  che  ai  mo- 
mento della  loro  nasdta,  nel  mentre  che  la  statura  non  è  che  circa  tre 
volte  ed  un  quarto  di  quelb  ch'era  all'epoca  stessa,  h 

M  Un  anno  dopo  la  nascita  i  bambini  dei  due  sessi  hanno  triplicato 
il  loro  peso;  vi  vogliono  in  Kguito  sei  anni  onde  raddoppiare  questo  pe- 
so, e  tredici  onde  quadrupiicarb.  m 

»  Immediatamente  innansi  la  pubertà  l'uomo  e  la  donna  pesano  la 
metà  di  quanto  saranno  dopo  il  pieno  loro  sviluppo*  « 

n  U  massimo  peso  dell'uomo  è  di  98  lu  5,  e  quello  della  donna 
93  k.  5;  il  minimo  è  per  l' nomo  di  49  1^  <  >  <  P^  ^  donna  di  65 
k«  7«  M 

n  Finalmente  il  peso  medio  di  un  individuo  è,  non  volendosi  con- 
siderare ni  il  sesso  né  l'età,  di  44  ^^  7i  ^  tenendosi  conto  dei  sessi 
di  47  per  r  uomo  è  di  4^  ^i^  ^  P^  ^  Òùtoì^  • . .  .  » 

Cotesti  studii  poi  non  sono  di  pura  curiosità  ma  possono  servire  di 
gnmde  appoggio  pefla  solnùonf  di  un  gran  numero  di  questioni  di  Medi» 
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cittì  legale,  qvelle  soprattaHo  die  hMBO  per  «ggetto  iì  detenmtre  Tetà 
di  QM  iBdSridao  depo  la  sua  morte,  aeree  TiBsieae  dde  ittc  finche  qii- 
Ktà.  (Gaz.  di  MiL  i6  Biano  i%H). 
,  Statura  deli'  uomo. 

Aleani  hanno  stndiato  le  leggio  die  legiono  le  nriaxioBi  della  tlatara 
nmana^  secondo  le  dlfierentì  rane,  b  stato  di  cÌTÌltà|  il  dima,  l'epoca* 
In  generale  la  statara  delle  donne  è  meno  Tariabile  di  quella  degli  nomi- 
ni, e  solo  a  quest'ultimi  si  applidieianno  le  osserrasioni  qui  sotto.  *-  I 
Tiaggiatorì  moderni,  i  naviganti  soprattutto ,  hanno  accoratamente  presa  la 
statura  media  de'rarii  popoli  da  essi  visitali.  Per  dare  idee  maggiori  ss 
tal  soggetto,  noi  riportiamo  qualchedena  di  quelle  misure,  dtandone  ada- 
mente  le  estreme. 

Fieli  — Pollici 

Montjinarì  Basdiimari 4**"-* 

Esquimesi 4  —  — 

Papù  meticci  d' Ofiack 4  —     7 

Kamtschadali • 4  —  'O 

Tartari  Mongoli 4  ^^  io 

Abitatori  della  nuora  Zelanda 5—     7 

Garaibi  dell'America  meridionale ••.••     5—-     9 

Abitanti  ddle  Isole  de' naTigatori 5  —  io 

Patagoni  pia  alti 6  —  — 

Così  la  statura  uMdia  dei  popoli  nani  è  di  quattro  piedi,  e  queUn 
dei  popoli  giganti  è  di  sei  piedi;  il  medio  tra  questi  estremi  è  dnqne pio- 
di.  Ha  per  avere  il  vero  medio  della  statura  del  genere  umano  bisogne- 
rebbe misurare  in  ciascuna  popolaxione  la  medesima  fraxione  dd  numero 
degli  uomini  che  la  compongono,  e  pigliare  il  medio  di  tutti  i  risultati. 
Tali  ricerche  si  farebbero  &cilmente  in  una  naxione  in  particolare,  abi- 
tante una  parte  ddla  superficie  terrestre,  separata  dalle  altre  da  banriere 
naturali. 

Secondo  questo  andamento,  che  ha  già  fissato  l'atleniione  di  alcuni 
dotti,  si  saprebbe  finalmente  se  la  statura  degli  nomini  ha  subito  o  pur 
no  qualche  variazione  generale.  Ora  che  le  circostanae  atmosferiche  sono  in 
uno  stato  fisso,  pare  che  una  stessa  legge  regni  per  tutti  gli  esseri  orgi- 
nisxatì,  di  modo  che  il  genere  umano  ha  nn  prindpio  di  vita  capace  di 
conservare  perpetuamente  certa  dimensioni  medie  nel  corpo  in  messo  a  tutte 
le  variasioni  accidentali.  Ma  può  credersi  anche,  che  questo  prindpio  ai 
fortifichi,  0  s'indebolisca  gradatamente;  0  infine  che  debba  avere  un  cam- 
mino ascendente  0  analogo  a  quello  di  ciascun  indiriduo  in  particolare. 
Ognuno  sa,  che  non  sonosi  ancora  trovati  corpi  umani  allo  stato  fossile,  e 
sarebbe  per  dò  difficile  lo  stabilire  la  statura  dell'  uomo  al  suo  primo  ap- 
parire su  la  terra,  allora  quando  il  calore  proprio  dd  globo  poteva  avere 
su  la  specie  umana  lo  stesso  genere  d'infincnu,  che  avea  su  k  piante  e 
su^  animdi  contemporanei.  Infetti  gli  aniaudi  e  le  piante,  che  han  vissute 
nella  prima  età  dd  mondo^  e  che  trovand  tnttam  negli  strati  della  terra. 


Digitized  by 


Google 


376 

Ittnno  ,dia«mmi  «oko  piìi  grtnli  Mie  tftae  «uloghe  tifc&ti.  La  mm- 
cam.!  dì  qvctlo  fatto  to^e  una  ften,  aUe  tradixicmi,  cke  i  popoli  antìclu 
ci  han  lasciato  s di' esìsteaia  primitiva  ii  «na  laisa  di  gi^atL 

Che  che  ne  sia  di  tali  epoche  geologiche,  è  qoasi  sicuro,  die  fia 
da*  tenpi  storici  i  piiL  butani  la  statura  ddl'  nono  non  ha  ?anato,  e  fede 
ne  fumo  le  nrammie  egiaiane  e  la  conoscenza  delle  misure  degli  antichi 
tesipi.  AmnMttendoy  com'è  molto  probabile,  che  siOatte  misure  sieno  sUte 
prese  sa  la  natara  umana,  trovasi  che  la  statura  degli  Egiùi,  era  di  dn- 
que  piedi /dne  pedici,  dieci  linee;  quella  dei  Greci  di  cinque  piedi,  quat- 
tro pollici,  sei  linee;  quella  de  Romani,  di  cinque  piedi,  due  pollici,  otto 
linee;  e  quella  degli  Arabi  cinque  piedi,  otto  pollici. 

Finalmente,  sarebbe  ottima  cosa  conoscere  la  misura  esterna  della 
statura  umana  nel  suo  stato  presente,  cioè  quella  dei  più  piccoli  nani,  e 
quella  de'  giganti  pia  grandi.  Di  rado  i  primi  hanno  avuto  meno  di  due 
piedi  ;  ma  non  conoscesi  con  a^  perfcsione  il  limite  delle  stature  gigante- 
sche ;  e  per  fissarlo  con  precbione  si  darà  in  seguito  la  storia  dei  giganti 
i  più  degni  di  osservazione.  (Giom,  di  JVapotin^. Marzo  1834/ 

ESABfE  de' MOVIMEUTf  D£L  CUORE  •  E.  GONCLUSIOVI .  RELATIVE;  OsSBRYl- 
ZlOm  DEt  81G.  DOTT.  TOMMASO  RoBllTSOV,  MEDICO  UT  PeTEESBURG  DI  VIR- 
GINIA ITEGLI  Stati  UifiTi  d'Amebica. 

Fu  chiamata  l'Autore  nel  Settembre  del  1828  presso  di  una  parto- 
riente, che  diede  alla  luce  un  feto  a  termine  difettoso  per  l' assenta  dello 
stemo,  deUe  cartilagini  costali  e  di  molti  visceri  toracici  e  addominali.  Es- 
sendo vivo,  e  mancando  di  polmoni  il  Dott  Robinson  ha  potato  contem- 
plarvi i  movimenti  del  cuore,  che  si  presentò  sema  pericardio.  Qaeslo  vi- 
scere batteva  con  forza  e  con  sorprendente  regolarità  :  il  numero  delle  pul- 
sazioni erano  Ibi  60  in  70  per  minato,  e  sembrava  comunicare  la  propria 
impulsione  a  tutta  la  circolazione ,  atteso  che  l' aorta  pulsava  essa  pure  di- 
stintamente. Negli  intervalli  di  riposo  il  viscere  non  apparve  cotanto  rila- 
sciato, come  viene  insegnato  dai  Fisiologi;  e  sortiva  da  questo  stato  di 
riposo  mediante  una  subitanea  ed  energica  dilatazione,  nell'atto  della  quale 
la  sua  sommità  s'innalzava  con  moto  secco:  e  questa  duplice  azione  compi- 
vasi  con  estrema  rapidità ,  perchè  ritornava  tosto  allo  stato  di  riposo.  Non 
potevasi  osservare  alcun  rìbsdamento  delle  fibre  ne  istantaneo  ne  gradua- 
to. La  diastole,  che  sempre  procedeva,  sembrava  avere  principio  nel  seno 
venoso  per  poscia  propagarsi  senza  interruzione  e  con  eccessiva  rapidità  fi- 
no alla  punta.  La  sistole  si  effettuava  nell'istessa  maniera  e  colla  stessa 
rapidità.  Siccome  questi  due  movimenti  si  compivano  in  meno  di  un  mcz- 
10  secondo,  conservando  l'intervallo  di  riposo  una  durata  quasi  ddppia, 
cosi  riuMiva  al  sommo  difficile  di  tener  dietro  con  esattezza  al  loro  ordine 
di  successione.  Ad  ogni  modo  appariva  evidente,  che  il  movimento  si  pro- 
pagava dalla  base  dell'apice,  e  che  la  diastole  precedeva  la  sistole;  bui 
questa  succedeva  a  quella  con  tale  e  tanta  rapidità,  eh'  era  impossibile  di 
assicurarsi,  se  una  era  intieramente  compiuta  quando  incominciava  l'altra. 
E  qui  si  potrebbe  muovere  la  questione,  se  in  una  sistole  di  si  breve  dn- 
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mar  il  sangue  abbia  3  oeccttark»  tempo  per  riempiere  le  caTÌtà«  Se  la  di- 
latasione  bmt  «n  movimento  passivo  »  si  ricbiederebbe  sema  dubbio  un 
tempo  pia  considerevole  percbè  il  sangue  gingnesse  a  superare  la  fona  di 
inerna  del  cuore,  e  a  dilatarne  la  caviU.  Ma  qualora  si  consideri,  cbe 
questo  fluido  si  accumula  ne' vasi  vicini  nell'intervallo  di  riposo  e  sotto  di 
forte  pressione;  e  si  appressi  dall'altro  lato  la  fona  e  la  rapidità  estrema, 
con  cui  le  cavità  si  dilatano,  non  ebe  1'  aspiraxione  potentissima,  cb'  eser- 
citano; non  si  potrà  né  punto  né  poco  dubitare  dell'istantaneità,  con  cui 
si  riempiono.  Al  momento  della  diastole  s'  innalzava  la  sommità  del  cuore, 
e  al  momento  della  sistole  ricadeva  a  piombo.  U  Dott  Robinson  dopo  di 
avere  osservato  il  cuore  nella  sua  posizione  normale  per  lo  spazio  di  i5-20 
minuti,  e  di  averlo  firequentemente  toccato  onde  assicurarsi  della  sua  forza 
di  dilatazione,  lo  estrasse  dal  torace,  e  potè  vedere  cbe  i  suoi  movimenti 
non  furono  alterati  né  nella  loro  frequenza,  né  nella  loro  energia.  Le  val- 
vole ed  i  tralci  fibrosi  si  sono  trovati  nello  stato  normale;  il  foro  ovale 
era  aperto  e  fluente,  le  vene  e  l'arteria  polmonare,  la  vena  cava  e  l'aor- 
ta conservavano  l' ordinario  loro  calibro.  In  questo  stato  le  orecchiette  ed  i 
ventriccdt  erano  aperti.  Il  cuore  dopo  d'  essere  rimasto  fra  le  mani  di 
pia  persone  fu  gettato  nell'  acqua  fredda ,  ove  dopo  qualche  tempo  si  man- 
teneva ancora  in  movimento  debole  sì  ma  perfettamente  regolare.  Da  questi 
fatti  diretto  il  Dott  Robinson  stabili  le  seguenti  conclusioni  :  i.^  La  sisto- 
le e  la  diastole  sono  atti  muscolari  naturali  del  cuore,  a.^  La  forza  di  di- 
latazione é  almeno  uguale  a  quella  di  contrazione  quando  non  sia  pili  con^ 
siderevole.  3.°  Non  esiste  intervallo  alcuno  di  moto  fra  l'orecchietta  ed  il 
ventricolo  sia  nella  diastole  che  nella  sistde:  l'azione  si  propaga  dalla  base 
alla  sommità  mediante  nn  movimento  forse  accelerato,  ma  non  certamente 
ritardato.  4*^  Non  solamente  non  passa  intervalk  alano  di  riposo  fra  la 
diastole  e  la  sistole,  ma  quest'ultima  sembra  ansi  incominciare  avanti  della 
cessazione  completa  della  prima  ;  d' onde  sorge  un  movimento  composto,  cui 
cooperano  perfetUmente  tutte  le  parti  dell'organo.  5.°  La  diastole  precede 
costantemente  la  sìstole  nell'ordine  naturale.  Le  esperienze  di  Bichat  lo 
avevano  condotto  alla  medesima  conclusione.  6.°  I  movimenti  similari  nelle 
parti  similari  de' due  lati  sono  sempre  sincroni.  7.*^  U  tempo  del  doppio 
movimento  della  diastole  e  della  sistole  é  meno  lungo  di  quello  del  riposo. 
8.^  Intervallo  di  riposo  succede  alla  sistole.  9.^  L'  urto  della  sommità  con- 
tro della  parete  toracica  é  prodotto  dalla  diastole  delle  orecchiette  princi- 
palmente dalla  sinistra.  E  siccome  la  distanza ,  che  separa  la  sommità  del- 
l' asse  del  cuore  dal  diaframma  dev'  essere  accresciuta  dall'  allungamento  del 
suo  diametro  trasversale  nella  diastole ,  ed  il  cuore  è  solidamente  fissato  al- 
la sua  base ,  cosi  quest'  incremento  di  distanza  dell'  asse  non  si  pub  effet- 
tuare che  mediante  il  movimento  di  rotazione  dell'  arco  del  circolo  descrìtto 
dal  cuore  all' intomo  deUe  orecchiette  distese.  xo.°  Il  cuore  gode  d'una  for- 
za propria  (uls  insita y  vita  propria)^  come  é  confermato  dalla  perseve- 
ranza de'  suoi  movimenti  per  lungo  tempo  .  anche  dopo  d' averlo  sottratto 
idall'  influenza  del  cervello,  dei  nervi  e  de'ganglii.  A  questi  fatti  e  a  que* 
Airr.  MED.  Sem.    I.  4^ 
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Eie  coadasiooi  appoggiato  il  Doti  RobiMOii  iapraiic  i»  acgsko  a  dotni^ 
gere  l'opiniose  tmtau  dall' Hallcr  e  da'tMJ  Mucenori,  cioè  die  ia  istato 
di  diastole  il  caore  si  troTÌ  in  istalo  d' inenia  perfetta.  A  si&tta  opioione 
attribaisce  il  Fisiologo  Americano  la  più  gran  parte  degli  errori ,  die  ai 
sono  successi  e  si  nuntengono  nell'argomento  della  drcolaxione,  per  cai 
sentenaia,  cke  lo  stadio  de' segni  diagnostid  delle  malattie  dd  cnore  deve 
essere  per  intiero  riveduto,  almeno  per  qaanto  concerne  le  risaltanae  de- 
dotte daUe  osservasioni  stetoscopicke.  U  Dott  Rdiinson  porU  opinione  »  cke 
le  valvole  non  sono  conformate  in  maniera  da  ckindere  compintamente  le 
aperture  dd  cuore.  Perciò  non  conviene  con  Bicluit,  die  la  coatraiione  in- 
sensibile dei  capillari  sia  la  cansa  ddla  drcolaiione  venosa,  e  si  trova 
indirettameiyte  indotto  eiiandio  a  eonfntare  l'opinione  ultimamente  pubblio 
caU  dal  Dott  Barry  sul  conto  di  quesU  drcolaiione.  (  The  American 
Journal  of  {he  medicai  Scikwxs^  i833jL 

PATOIXKUA .  CLnnCA  IODICA  S  CraEURGICA 

SuLiA  man  TCPOiDBE  nBGifàNTi  DI  TnATAHi  ;  Discorso  dbl  dottor 
Domenico  Greco. 

Spedito  l'Autore  dalla  provida  'vigHania  del  Governali  i5  Aprile  i833 
in  Trapani  a  fine  di  conoscere  l' indole  delle  malattìe  ivi  regnanti ,  e  det- 
iare i  uMdi  pia  accond  a  mettervi  riparo^  seppe  non  solo  levaoe  i  dubbii, 
1  quali  sorgevano  sulla  natura  patalogica  di  talune  febbri,  cbe  devastavano 
quel  paese,  ma  con  accurato  metodo  curativo  altresì  giunse  a  combatterie 
completamente.  Ecco  intanto  il  resultato  delle  sue  dinicbe  osservasioni.  Que- 
ste febbri  sono  dal  *Dott  Greco  ^ecificate  quali  Cebbri  tifoidee  ansi  cbe 
piitro-nervose i  o  ^astro-ùritaiive ,  m  qaanto  cke  presentavano  cssenaiali 
caratteri  di  aomigliania  colle  tifoidee,  cbe  oca  «poradicauMute  ed  ora  epi- 
^lemicamente  crassano  in  divemi  punti  ddk  Sidlia.  Esso  quivi  dimostra 
assurda  l' idea  di  un  principio  contagioso ,  e  lungi  di  annoverare  quelle  feb- 
liri  tra  morbi  contagiosi  le  scrive  piuttosto  tra  le  costituzioni  epidemia 
che  Hozionariej  nel  qual  divisamento  diiama  inoltre  per  guarantìgia  la 
esperienoa.  Nella  OMtà  di  Febbca|o  «vilupparonsi  con  sintomi  catarrali,  e 
rare  volle  nervosi,  sorpresero  d«  preferenza  Ja  dasse  dei  poveri,  e  ben  pocbi 
Ira  i  riccki.  La  nobiltà,  i  bambini,  i  veccki  «on  cke  l'intera  guemigione 
camparono  da  siffiitto  malore.  Fin  da  questo  momento  ixmobbe  l'Autore, 
cbe,  sebbene  ^ella  costituxione  avesse  prediletta  l'età  adulta,  e  cbe  in 
molti  infermi  i  dolori  di  lesU,  l' accendioMUto  dd  voho  e  d^li  oocbii,  la 
tlureaia  dei  pdsi ,  a  «dolori  vagki  avessero  potuto  fer  nascere  il  sospetto  di 
una  condisione  ii&mmatoria^  pare  il  metodo  antiflogistÌGo  esdasivo  non 
era  stato  coronato  da  felid  onccessl  Gkè  ansi  in  quegli  infermi ,  nei  qua- 
li, ad  onta  dell'anzidetto  metodo,  il  delirio  era  violento  con  volto  animato, 
con  occkii  vivad  e  pupille  contratte ,  le  depleaioni  sanguigne  non  erano  rin- 
adte  in  <femn  modo  proficue,  .giaodiè  ben  presto  «i  estingueva  la  voce, 
la  lingua  kalbettava  parole  mon  distinle^  i  polsi  diventarono  ?ennicolari. 
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latte  le  ettreaità  difOiinM  fireUe,  e  la  morte  diiadera  la  tragica  sceaaw 
Un  av^eninenlo  cosi  deplorabile  ayea  laogo  prtna  del  settimo  giorno;  lad- 
dove l'attacco  cerAvde  comparita  con*  febbre,  e  nella  maggior  parte  ti 
▼erificaTa  tra  il  decimo  e  rnndecimo,  e  rarimime  itoile  al  di  là  del  ded- 
moqaintogionio.  Instancabile  ncll'  ossevrare  non  tard^.  benanche  ad  accor- 
gersi y  che  r  oso  dei  pniganti  e  deUe  stesse  polveri  di  James  adoperate  nel 
primo  e  secondo  settennario  non  arreccaTano  permanente  sollievo;  che  anxi 
ad  onta  delle  promosse  evacnaaioni  non  arrestavano  il  termine  letale  del 
morbo.  Le  autopsie  cadaveriche  da  esperta  mano  istituite  non  disvelarono 
verona  condizione  patologica  infiammatoria  ^  tranne  leggera  injezione  dei  ca- 
pillari delle  meningi  con  poco  spandimento  di  sierosità  sanguigna  sotto  del- 
l'aracnoide  e  nei  ventricidi  in*  coloro  che  perirono  nei  primi  giorni  con 
dichiarati  fenomeni  carotici.  Tali  cose  premesse,  discese  il  Dott,  Greco  al- 
l'esame  eziologico  del  morbo.  Non  dissimnlando  le  difficoltà,  che  s'incon- 
trano nella  considerazione  di  sì  grave  argomento,  e  pieno  della  diffidenza 
inspirata  naturalmente  dalla  scabrosità  di  sì  ardue  ricerche,  ripone  la  causa 
dello  svilupparsi  di  tali  febbri  nella  miseria,  che  desola  quelle  contrade  per 
l'bvilito  commercio,  e  la  spenta  industria  dei  coralli  principalmente,  da 
ear  traeva  commoda  sussistenza  una  gran  parte  di  quella  popolazione.  Al 
xht  vuoisi  aggiugnere ,  che  avendo  il  bisogno  obbligati  questi  miserabili  di 
chiedere  altrove  miglior  modo  di  vita ,  ragunatisi  in  Trapani,  capovalle  dei 
circonvicini  comuni ,  si  videro  ivi  costretti  di  nutrirsi  di  cibi  malsani  e  di 
carrubbe.  L'aria  poi  per  sé  stessa  umida,  l'acqua  carica  di  sostanze  cor- 
ruttibili, obbligata  a  ristagnare  nei  cortili  per  la  loro  cattiva  costruzione, 
la  mancanza  di  una  principale  fogna,  nella  quale  avrebbero  dovuto  scari- 
carsi tutte  le  dtre  secondarie,  l'essersi  dovuto  so^ndere  l'uso  del  Cam- 
posanto perchè  inondato,  e  l'essere  l'istesso  Trapani  circondato  da  moltis- 
sime acque  stagnanti  che  propagano  endemicamente  fin  dentro  la  città  le 
febbri  intermittenti ,  erano  altrettanti  argomenti  per  costituire  una  perenne 
cagione  predisponente  allo  sviluppo  di  slmili  costituzioni.  Ponendo  mente  a 
tali  cose  l'Autore  osserva,  non  doversi  stentare  a  concepire  come  siasi  la 
febbre  rapidamente  diffusa,  ed  abbia  di  preferenza  sorpreso  la  classe  dei 
poveri,  cui  imperiosa  necessità  porta  a  sfidare  tutte  le  ingiurie  atmosferi- 
che. Quale  ministro  poi  e  non  padrone  della  natura  nell' intraprendere  la 
cura  di  tali  morbi  il  Dott  Greco  si  appigliò  al  metodo  espeUanie  ed  al 
palliativo.  £  quivi  appalesa  i  tristi  effetti  prodotti  dalla  prescrizione  dei 
controstimoli ,  dal  che  fu  a  pieno  dimostrata  tutta  quanta  l' irragioncvo- 
lezza di  un  tal  metodo  curativo.  Inerendo  a  tali  principii  egli  ha  adope- 
rato nell' ingruenza  del  male  il  metodo  antiflogistico  limitato  ai  soli  mezzi 
dietetici,  ed  all'uso  di  qualche  minorativo  conveniente  alla  violenza  dei 
sintomi.  Ha  prescritto  in  seguito  i  soli  brodi  cicoriacei,  le  bevande  suba- 
cide, i  clisteri,  e  qualche  tiepida  bagnatura,  seguendo  il  precetto  d'Ippo- 
crate,  che  praticava  i  purganti  con  molta  circospezione  nel  primo  sette- 
nario specialmente ,  a  meno  d' esservi  obbligato  da  qualche  imponente  ga- 
strica complicazione.  Nel  decorso  del  morbo  se  il  capo,  o  qualch' altro  organo 
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Importante  era  raiÉMcdalo  da  flogittidie  CBm^Amì,  Mkt  ri^^annò  i  fiiatsii 
le  coppette  scarificate  e  k  mignalte.  Ma  soUedto  il  soccorrere  la  natura 
quando  la  scorgeva  incapace  di  operare  vna  crisi  vantaggiosa  per  aancan- 
Ea  di  forse,  non  tralasciò  di  ricorrere  ai  tonico-nervini,  ai  brodi  con  taorli 
d'  uova  ec  y  non  obbliando  V  assiona  dell*  antica  scnob)  cbe  in  tali  febbri 
gl'infermi  difficilmente  sostengono  il  digiano.  E  q«i  l'Anlore  sempre  in- 
tento a  riformare  le  massime  dettate  dal  Gontroitunolo  »  e  dal  Browniani- 
smo ,  onde  la  gioventù  ne  rimanga  illesa  dai  fonesti  suoi  risnltamenti,  con 
ragionamenti  fisiologico-patologici ,  e  colla  scorta  dei  latti  ba  procorato  di 
dissipare  le  cbimere  create  dall'  immaginasione  dei  sistematici  nell'  ebbressa 
di  qualcbe  efimero  trionfo ,  altamente  proclamando  per  guida  la  sperienta 
e  r  osservazione  ^  per  le  qaali  i  precetti  d' Ippocrate  si  mantennero  saldi 
contro  l'urto  dei  tempi  e  delle  opinioni.  ( Fìvgrtsso  delle  Sdenste  ec,, 
NapoU.  FM.  1834). 

SlNGOLABB   VABIBTA     DI    PBMPIGO;  OsSERVAUONB   DBL   SIG«    DOTT.   Gai- 
STIANO    WeiGLEIN   MEDICO    IN   VlBKlfA, 

Fììrst  Elisabetta y  dell'età  di  aa.anni,  serva,  di  costituxione  scrofo- 
losa ebbe  a  soffrire  nella  sua  infansia  la  tigna  del  capo ,  e  piii  tardi  po' 
ripetute  volte  la  risipola  nella  faccia.  Oltre  a  frequenti  anomalie  di  meft- 
struzione  essa  era  soggetta  a  catarri  ed  a  reumatismi ,  cbe  però  non  giun- 
gevano ad  importante  violensa*  Li  17  Gennajo  i833  essendosi  raffreddata 
sentì  un  brivido  passeggiero,  cbe  alternava  con  calore,  respirando  a  stento 
e  lagnandosi  di  dolore  pungente  della  cute  nelle  estremità.  Incominciava 
pure  ad  inghiottire  con  difficoltà,  mentre  la  guancia  sinistra  le  si  gonfia- 
va. Questi  segni  formavano  i  prodromi  d'una  effiorescenxa,  che  dopo  due 
giorni  spuntò  dapprima  alla  faccia  ed  alle  estremità  superiori,  f(À  al 
petto  ed  alla  schiena,  finalmente  ai  piedi.  Li  ao  Gennajo  accolta  nello 
spedale  di  Vienna  era  attaccata  da  lieve  infiammazione  di  goU,  unita  a 
febbre  moderata.  L'efflorescenza  sopraccennata  formava  delle  macchie  eoa 
orli  bene  marcati,  liscie,  non  elevate  sopra  della  cute,  d'una  tinta  rosso- 
oscura  ,  che  tirava  qua  e  là  al  bruno  ed  al  violetto ,  del  diaoietro  d'  nn 
pollice,  e  congiunte  ad  una  sensazione  di  prurito  e  di  bruciore.  La  loro 
forma  si  presentava  quasi  in  tutti  i  punti  rotonda  o  ovale,  qua  e  là  ir- 
regolare, talvolta  formando  delle  striscie.  Erano  maggiormente  affollate  alle 
estremità,  non  pili  distanti  ciascuna  di  doe  0  tre  dita;  ma  sulla  schiena 
trovavansi  in  numero  minore.  La  cute  situata  fra  le  macchie  non  era  tin- 
ta in  nessun  punto,  e  neppure  alterata.  Alcuni  giorni  appresso  l'angina 
era  sparita  dietro  un  metodo  emolliente  e  diaforetico,  e  tosto  terminata 
l'eruzione  della  efflorescenza  svani  la  febbre,  ancora  colla  comparsa  di 
uno  scolo  critico  d'orine,  e  moderata  traspirazione,  per  nodo  che  non 
mancarono  argomenti  onde  rlsguardare  quella  eruzione  qual  crisi  verace.  La 
maggior  parte  delle  macchie ,  particolarmente  della  faccia  e  del  braccio  de- 
stro impallidì,  e  si  cnopri  di  scaglie  lasciandovi  sensazione  di  prurito,  e 
per  qualche  tempo  traccie  bruno-rossastre  pili  liscie.  Altre  macchie,  prin- 
cipalmente nel  braccio  sinistro  e  ne'  piedi,  cominciarono  a  tingersi  dal  cen- 
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tra  TOM)  b  perifala  à*wa  ttàm  gtaUo-tcrdbitro,  ti  a  genere  «n  liquido 
▼iscosoy  peiclìè  ensi  Citta  ona  iscisìoRe  aUa  epidermide.  Rimaste  per  dieci 
in  dodici  giorni  aeua  cangiarti,  lormarono  finalmente  delle  erotte ,  che  a 
poco  a  poco  ti  tlaccarono  latdando  delle  macchie  turchino-brune.  Chi  per 
avventura  fotte  di  parere,  che  non  convenga  annoverare  una  effloretcenta 
priva  di  veKiche  ut  le  varietà  del  pemfigo,  dovrebbe  contiderare,  che  la 
febbre  precedente  gattrico-catarrale ,  il  modo  della  eruxione,  la  quantità 
delle  macchie,  come  altretì  la  tecreiione  d^ana  linfa  tembravano  presen- 
tarsi quali  indbiì,  che  quella  effloretcenia  natcette  da  un  processo  mor- 
boso eguale  a  quello  del  pemfigo  regolare.  La  pelle  dell'ammalata  al- 
quanto più  grossa,  siccome  la  consistenaa  più  tenace  del  liquido  potevano 
estere  la  ragione ,  per  cui  Y  epidermide  non  si  fosse  sollevata  in  vesciche , 
t  che  ansi  s'abbassasse  in  piccola  concavità.  Non  era  difficile  di  distin- 
guere questo  euntema  dall'erpete,  a  cui  somigliava  per  alcuni  riguardi, 
per  la  febbre  manifesta  terminata  coU'eruaione  perfetta,  e  pel  modo  di 
diffondersi  in  macchie  liscie  e  non  umide.  Benché  T  erosione  si  terminasse 
ad  un  tratto,  &ceva  d'uopo  però  riputare  la  malattia  per  aonica,  a  ca- 
gione del  disseccamento,  che  procedeva  lentamente.  Accelerato  questo  procet- 
to  coll'uto  d'alcuni  bagni  tiepidi,  l'ammalata  utcl  guarita  dall'ospedale, 
dove  erasi  trattenuta  quattro  settimane,  recando  però  seco  alcune  leggiere 
tracce  dell' euntema  sofferto.  (  Med,  Jahrb,  des  K.  K,  Oesterrdchisch. 
Staat  F.  Band,  Refi  ///,  i833;. 

Febbre  nervosa  lenta  guarita  al  sopragoiuohere  del  colèra  epi- 
demico; OsSBRYAZIOirE  DELLO  STESSO. 

Hawek  Maria  di  ai  anni,  di  complessione  debole  venne  trattata  da 
una  febbre  intermittente  tersana,  i  di  cui  accessi  non  erano  stretti  a  tipo 
regolare ,  talvolta  soltanto  commìndando  con  brividio  generale,  e  mostrando 
delle  apiressie  imperfette.  Dietro  l' uso  di  rimedii  dissolventi  e  solutivi  i  sin- 
tomi gastrici  svanirono;  ma  la  febbre  assunte  a  poco  a  poco  un  tipo  con- 
tinuo, esacerbandoti  particolarmente  la  tera.  A  mitura  che  ti  manifettava  un 
singolare  decremento  continuo  di  forse,  vi  ti  tviluppava  una  terie  di  tintomi 
nervosi,  né  l'uto  del  decotto  di  china  unito  al  liquore  minerale  dell' Hoff^ 
mann  batto  per  arrettare  la  perfetta  evolusione  d' una  febbre  nervosa  lenta. 
L'ammalata  era  già  da  akoni  giorni  travagliata  da  diarrea,  quando  li  i6 
Settembre  senta  causa  manifesta  le  sopravvenne  vomito  ripetuto  di  materie 
dapprima  biliose,  e  poi  acquose.  La  feccia  si  fece  immediatamente  sfigu- 
rata e  smuntii,  gli  occhii  idbssati  e  contornati  da  cerchi  lividi,  e  l'in*^ 
ferma  affannosa  lagnavasi  principalmente  di . tentibilità  tomma  dell'addo^ 
me  e  di  tpatimi  doloroti  delle  ture.  Il  polto  divenne  filiforme,  la  voce 
debole ,  fiocca ,  la  cute  livida  e  di  temperatura  alquanto  diminuita.  L' an- 
damento di  tutta  la  malattia,  al  pari  dello  tviluppo  del  colera  di  condi- 
sione  ipottenica,  determinarono  l'uto  del  metodo  ttimolante,  benché  quetto 
in  generale  non  tomatte  coti  vantaggioto.  Si  ordinò  una  mittura  di  acqua 
di  cannella,  unita  alla  mucilagine  di  gomma  arabica,  ad  alcune  gocde  di 
tintura  anodina,  ed  al  liquore  minerale  dell' Uoffmann,  coU'awerUnsa  di 
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fnmkn  ogà\  ora  un  ciccliiajo  aheniato  con  Beno  grano  dì  poi* 
y/trt  ài  canfora.  Sì  diede  una  bevanda  di  decotto  di  salep  misto  aU'^ia* 
«ir  dell'  Haller,  e  per  nso  esterno  si  preterisse  ddlo  spirito  aromatico  e  can- 
forato da  adoperarsi  per  fregagione  alle  estremità.  Sì  pose  nn  senapismo 
all'epigastrio,  e  si  osò  nn  clistere  oppiato ,  onde  opporsi  alla  diarrea.  Il 
dì  seguente  lo  stato  dell'ammalata  s'era  nn  poco  migliorato  e  le  CTacna- 
sioni  si  diminuirono  al  pari  degli  spasimi.  Del  resto  era  singolare,  che 
dal  principio  del  colèra  in  poi  i  segni  nervosi  andassero  tutti  dissipandosi. 
Per  effetto  di  questo  metodo  stimolìmto  comparve  li  i8  SetUmbve  m  su- 
dore copioso  universale  con  sollievo  marcato  deDa  malattia,  giacdiè  cessa- 
rono affatto  gli  spasimi  delle  estremità,  la  sensibilità  dell'addome,  e  le 
evacnasioni  profuse.  Scomparso  il  colèra  seguì  immediatamente  lo  stato 
della  convalescensa ,  sema  esser  turbato  da  veruna  tendenxa  a  formarsi  di 
nuovo  la  febbre  intermittente  o  nervosa  cronica.  Egli  è  sensa  dubbio  per» 
messo  di  riferire  questo  caso  fra  i  pin  singolari,  nei  quali  il  repentino 
accesso  del  colera  estinse  quasi  ad  un  tratto  un'altra  malattia  imp<^nte, 
e  così  tornò  in  avvantaggio  dell'  ammalata.  La  guarigione  fu  accelerata  col 
decotto  di  radice  di  colombo  unito  all'acqua  di  cannella,  medisatura  con- 
tinuata fino  al  28  Settembre,  nel  quale  1'  ammalata  uscì  daUo  speda- 
le. (Ii^ì). 

OSSERVASIONI   SULl'bMOFTISI  ,   DEL    DOTT.    GraVES    PAOrBSSORB    DI   CLI- 
lYICA    MEDICA    HBLl' UNIVERSITÀ'     DI    DuBLIirO. 

Esposte  preliminarmente  alcune  consideraxiont  anatomiche  per  provare 
nessuna  comunicazione  tra  il  sistema  capillare  dell'arteria  polmonare ,  e  quello 
delle  arterie  bronchiali,  s'intrattiene  l'Autore  dell' emottisi ,  di  cui  deter- 
mina due  specie  assai  diverse,  avuto  riguardo  alla  sede,  ai  sintomi,  ed 
all'importanza  ;  la  prima  proveniente  dall'arteria  polmonare ,  la  seconda  dal- 
l'arteria bronchiale.  Nella  prima  il  sangue  sfugge  dai  capillari  dell' arteria 
polmonale  distribuita  sulla  superficie  delle  cellule  aeree  ;  ma  sfugge  in  due 
modi  distinti,  cioè  0  nelle  cellule  medesime,  0  nel  tessuto  edlubre,  the 
serve  di  messo  di  connessione  tra  loro  :  la  parte  del  sangue  che  si  ^ande 
nelle  celiale  passa  di  là  nei  bronchi ,  e  può  essere  espettorata.  Non  succe- 
de però  Io  stesso  per  quella  parte  che  s'infiltra  nel  tessuto  cellulare  intra- 
vescicolare.  In  quest'ultimo  caso  il  sangue  rimane  nel  tessuto,  vi  si  coagu- 
la, e  vi  si  solidifica.  Egli  è  al  concorso  di  questi  fenomeni ,  che  si  applicò 
il  nome  di  apopìessùi  polmonare.  Allorché  l'emofiisi  dipende  dall'artera 
polmonare,  il  sangue  è  nero:  se  si  trattenne  qualche  tempo  nelle  cellule 
bronchiali,  vi  si  coagula,  e  si  escrea  a  grumi.  Quindi  la  pin  gran  parte 
degli  Scrittori  s'allontanò  dal  vero  allorché  indicò  la  tinta  del  sangue  qual 
criterio  per  distinguere  se  proviene  dallo  stomaco,  0  dal  polmone.  Nella 
pluralità  dei  casi  il  sangue  proveniente  dal  sistema  capillare  proprio  del- 
l'arteria polmonare  è  nero  ed  a  grumi.  In  molte  peripneomonie  il  sangue 
mescolato  agli  sputi  presenta  piuttosto  i  caratteri  del  sangue  venoso  che 
quelli  del  sangue  arterioso;  circostanza  che  svela  la  fi)nte  dell' emoiragia, 
od  il  pericolo  che  vi  è  inerente.  Si  concepisce  nientemeno ,  che  questo  sa»- 
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gie  potrebbe  troTini  vermiglio  per  Tasione  dell'aria ,  cbe  atlraTena  i  con-^ 
dotti  aerei  prima  di  giungere  ad  essere  eliminato.  Simile  argomento  abbi- 
sogna di  ulteriori  indagini,  non  essendo  soltanto  possibile  cbe  il  sangoe 
nero  sia  arrossito  più  o  meno  per  l' inflaenza  dell'aria  y  ma  sembrando  a»> 
sai  probabile,  cbe  se  qualche  poco  di  sangoe  arterioso  geme  lentamente  dai 
capillari  dei  bronchi,  e -rimane  per  lungo  spazio  nelle  yie  aeree  mescolato 
alla  secrezione  mucosa,  può  diventare  nero  prima  di  essere  espettorato;  noa 
altrimenti  di  quello  che  si  osserva  in  proposito  del  sangue  vermiglio,  che 
resta  molto  tempo  esposto  all'azione  dei  prodotti  delle  secrezioni  nel  tubo 
alimentare  in  caso  di  melena.  La  seconda  specie  di  emoftisi  ha  origine  dalle 
arterie  bronchiali.  Qualche  volta  è  assai  copiosa,  e  si  associa  d'ordinario 
a  tosse  intensa ,  a  strignimento  di  petto ,  ed  a  febbre.  Essa  è  di  rado  gra- 
ve perchè  il  sangue  goccia  da  una  superficie  estremamente  ristretta  come 
nell'epistassi.  Tuttavia  non  è  raro  d'incontrarsi  in  individui,  che  espetto- 
rano sangue  arterioso  in  grande  abbondanza. 

L'Autore  nostro  si  occupa  poscia  di  considerazioni  patologiche  sopra 
le  cons^uenze  dello  spandimento  del  sangue  nel  tessuto  cellulare  del  pol- 
mone. Appena  che  se  quivi  si  sparge  sangue,  l'umore  si  divide  in  due  par- 
ti: la  sierosità  presto  viene  assorbita,  ed  il  grumo  tende  a  solidificarsi. 
Questa  tendenza  alla  solidificazione  del  sangoe  è  il  primo  efletto  del  suo 
stravasamento  nel  tessuto  ceilalare  del  polmone;  fenomeno  non  contemplato 
da  quanti  scrissero  sull'apoplessia  polmonare.  Questa  patologica  condizione 
determina  l'impermeabilità  di  tutta  la  parte  del  polmone  occupata  dallo 
stravaso  sanguigno ,  e  questo  grumo  diventa  un  ostacolo  meccanico  alla  con- 
tinuazione dell'emorragia.  Ma  a  fronte  di  tale  vantaggio  si  trova,  cbe  il 
pericolo  sta  in  proporzione  dell'estensione  dello  stesso  stravaso.  La  copia  del 
sangue  sparso  può  essere  talmente  considerevole,  da  impedire  le  funzioni 
del  viscere ,  e  da  provocare  la  morte.  La  solidificazione  del  sangue  nel  pol- 
mone, e  1^ ostruzione  consecutiva  delle  cellule  aeree,  producono  la  morte 
istantanea,  oppure  la  inducono  lentamente.  Fu  generale  opinione,  che  il 
sangue  in  tal  modo  sparso  agisce  qnal  corpo  straniero  irritante ,  e  che  ol- 
tre al  produrre  la  flogosi  desta  eziandio  il  rammollimento  e  la  gangrena 
della  parte  occupata.  Ciò  per  altro  ifon  sembra  abbastanza  provato  nelle 
ecchimosi  p.  e.  della  congiuntiva,  né  in  quelle,  che  sono  prodotte  dalie 
contusioni. 

Se  lo  spandimento  sanguigno  non  determina  la  morte ,  se  l'organismo 
^  sano,  e  se  la  tendenza  emorragica  non  si  rinnova,  è  probabile  che  il 
grumo  si  assorba ,  e  che  la  parte  del  polmone  occupata  ritomi  permeabile. 
Ciò  noa  ostante  l'Autore  si  assicurò,  che  una  parte  del  polmone  può  ri- 
manere in  siffatta  guisa  solidificata  per  lungo  tempo,  senza  dar  luogo  a 
sintomi  particdari.  Si  disse,  che  questo  stato  del  polmone  diventa  causa 
4i  tisi ,  e  che  ne'  casi  di  scrofole  la  suppurazione  dei  tubercoli  può  essere 
accelerata.  Tuttavia  se  la  discrasia  dell'ammalato  non  è  punto  scrofolosa, 
la  tabe  pedissequa  alla  solidificazione  del  polmone  non  addiviene  tuberco- 
losa. Queste  due  specie  di  emoftisi  distiate  dall'Autore  diversificano  molto 
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m  ragione  della  loro  grarent.  Le  enofUsi  brondiiali  seno  meno  da  teiMr- 
ti;  non  è  cosi  deiremomgia  dell'arteria  polmonare. 

Fa  oggetto  di  questione  il  sapere  se  nella  tisi  lo  spato  di  sangue 
debba  considerarsi  causa,  oppnre  effetto  dell' affesione.  L'emoftisi  Tera  è 
sempre  bronchiale,  ed  ofiCre  i  caratteri  ordinarii  del  sangue  arterioso.  Per 
essa  insorge  una  irritasione  bronchiale ,  che  determina  il  rantolo  bronchiale 
cotanto  frequente  nella  tisichezu.  Per  la  qual  cosa  se  si  opera  la  bronchite 
all'apice  del  polmone,  non  si  effettua  nel  meno  dell'organo,  ed  i  suoi  se- 
gni si  mantengono  permanenti ,  in  allora  si  può  conchiudere  esistere  tuber- 
coli nella  massa  polmonare.  Del  rimanente  il  Dott  Graves  considera  l'emof- 
ibi  come  generale  risultamento  della  presensa  dei  tubercoli. 

Ha  trn  una  emoflisi  prodotta  da  malattia  del  cuore,  nel  qual  caso 
bisogna  ben  bene  riflettere,  che  per  lo  più  l'ipertrofia  del  cuore  n'  è  la 
causa.  Ogni  Tolta  che  esiste  ostacolo  alla  circolazione  nei  polmoni ,  il  cuore 
è  obbligato  di  raddoppiare  i  proprii  sforai^  e  si  ipertroGssa;  e  median- 
te questa  ipertrofia  sola  giugne  ad  eseguire  sforzi  energici  per  vincere  que- 
sti ostacoli.  Quivi  adunque  l'aumento  e  lo  sviluppo  del  cuore  sono  con- 
dizioni ùiToreyoli  per  lo  sviluppo  emoftoico ,  ed  il  Clinico  si  porrebbe  la 
una  falsa  posizione  (  e  fatale  per  l' infermo  )  prescrivendo  la  digitale ,  od 
altri  agenti  terapeutici  di  tal  natura. 

Nella  cura  dell'emoftisi ,  il  Dott  Graves  raccomanda  l'oppio,  il  quale 
i  pure  utile  nelle  perdite  uterine  dopo  il  parto,  e  nella  emorragia  delle 
gengive.  Soggiunge  però  doversi  in  prima  ricorrere  ai  mezzi  antiflogistici. 
Generalmente  parlando  la  cura  deve  variare  a  tenore  della  specie  d'emofti- 
si.  Quando  essa  proviene  dall'arteria  polmonare,  dopo  del  salasso  il  Dott 
Graves  pone  molta  fiducia  nell'  ipecaquana  ;  farmaco  che  non  agisce  già  in 
virtù  delle  sue  proprietà  nauseanti ,  dacché  l'emetico  non  gode  della  mede- 
sima prerogativa  emostatica.  Richter  fu  il  primo  che  ne  preconnizzò  le  virtù 
anti-emorragiche.  U  Dott.  Sheridan  di  Dublino  provò  eh'  essa  frena  l' emor- 
ragia anche  quando  la  sua  azione  sul  ventricolo  determina  il  vomito.  L' an- 
tere r  antepone  all'  acetato  di  piombo  nelle  emorragie  intestinali.  U  sale  co- 
mune ha  le  istesse  proprietà.  (  The  London  Medicai  and  Chirw^gical 
Journal  i833^. 

Al!rBURISìl4   dell' AOBTl   B    CIACOLAZIONB    ARTERIOSI  B  VBNOSA   SUPPLE- 
TORIA;   OSSERVAZIOinS    DEL    SIC.    DOTT.    CH.    WriGHT. 

U  Sig.  Dott.  Wright  Bledico  dello  spedale  di  Baltimore  pubblicò  al- 
cune ricerche  su  Ix  patologia  delle  malattie  del  cuore,  nelle  quali  trovasi 
esposto  questo  caso  che  merite  una  particolare  attenzione.  Coursej  negro, 
di  forte  costituzione,  dell'età  di  anni  5o,  fu  ricevuto  nella  infermeria  di 
Baltimore  alla  fine  dell'inverno  del  1829  con  forte  dispnea,  e  con  osti- 
nato raffreddore  d'ignota  provenienza,  e  quivi  restò  poco  tempo.  Si  pre- 
sentò nuovamente  nell'Aprile  del  i83o  con  tumore  vicino  all'orlo  interio- 
re della  clavicola  sinistra  del  volume  di  no  uovo,  elastico,  compressibile, 
e  che  toccato  dava  forti  pulsazioni.  La  circolazione  era  libera  in  ambedue 
i  membri  superiori,  ma  più  forte  però  nel  destro  che  nel  sinistro.  L'am- 
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malato  ioRrÌTa  tosse  secca  è  respirazione  sonora,  ma  aveva  buon  aspetto.  Sorti 
poco  dopo  dall'  infermeria  e  vi  rientrò  nuovamente  dopo  nove  mesi ,  pre- 
sentando ,  oltre  1  précédenti  sintomi  considerevolmente  aggravati  y  nn  nota- 
bile dimagrimento.  Il  tumore  era  scomparso,  ed  il  Inogo,  ove  esisteva,  era 
al  livello  del  rimanente  della  superficie  del  petto,  e  non  offriva  maggiori 
polsaxioni  degli  altri  ponti.  Tutta  la  ponione  superiore  del  torace  mostra- 
vasi  nella  parte  sinistra  più  sporgente  deHa  destra.  H  terzo  superiore  dello 
stemo  era  curvato  in  avanti  e  all'  indietro,  e  presentava  una  forte  pulsa- 
zione generale  sensibile  pur  anche  all'occhio.  Altra  particolarità  marcava 
quest'ammalato  all'epoca  del  terzo  suo  ingresso  nell'infermeria;  e  questa 
era  la  totale  scomparsa  del  polso  al  carpo  sinistro.  L' innominata,  la  succla- 
via, e  la  carotide  destra  offrivano  pulsazioni  isocrone  a  quelle  del  polso: 
a  sinistra  non  si  sentiva  che  un  piccolissimo  impulso.  L'aorta  addominale 
batteva  debolmente.  Ndl' addome  vedevasi  una  vena  della  grossezza  del  dito 
minimo,  la  quale  stabiliva  nna  comunicazione  tra  la  mammaria  estema  e 
l'epigastrica.  L'ammalato  non  poteva  decombere  sul  lato  sinistro,  non  fa 
sottoposto  ad  alcun  trattamento  attivo ,  e  più  non  sortì  dall'  infermeria.  Tre 
mesi  dopo  il  polso  del  braccio  sinistro  tomo  percettibile,  ed  acquistò  for- 
za di  giorno  in  giorno.  Il  dì  a8  Dicembre  i83i  mori  improvvisamente 
dopo  di  aver  provato  per  qualche  tempo  un  legger  miglioramento.  Nella 
autopsia  cadavttica  si  trovò  nn  tumore  aneurismatico  di  considerevole  volu- 
me, che  occupava  tutta  la  lunghezza  della  curvatura  dell' i^orta,  la  quale 
era  diiatatissima ,  e  distesa  da  nn  ammasso  di  strati  fibrinosi  fortemente  at- 
taccati alla  parete  intema  del  sacco  in  modo,  che  tutta  la  porzione  conves- 
sa aveva  acquistato  •  nna  grande  durezza.  Questa  massa  chiudeva  perfetta- 
mente l'estremità  inferiore  delk  carotide  e  della  succlavia  siiustra.  La  vena 
jugulare  intema  era  nella  estremità  inferiore  compiutamente  obliterata  lad- 
dove si  unisce  a  quella  delF  altra  parte  per  formare  U  jena  cava  superio- 
re. Il  nervo  vago  del  lato  sinistro  presentava  nn  volume  molto  più  consi- 
derevole di  qnello  che  suol  essere  nello  stato  normale,  ed  aveva  un  colore  ros- 
so carico.  La  trachea  e  l' esofago  erano  compressi  dalla  parete  superiore  del 
tumore.  L'aorta  appena  sortita  dal  ventricolo  sinistro  scorgevasi  rotta  in  guisa 
che  il  sangue  penetrava  nel  pericardio  «  ciò  che  probabilmente  avrà  deter- 
minata la  morte  in^rovvisa.  11  cuore  era  di  volume  piccolo ,  pallido  e  non 
presentaira  alcuna  essenziale  alterazione.  Questo  curioso  e  interessante  fitto 
è  argomento  di  gravi  considerazioni,  che  lungi  dall'essere  opposte  a  quan- 
to  si  conosce  sul  conto  dell' infloenu  di  consimili  alterazioni  della  circola- 
zione generale  servono  anzi  a  confermarlo.  Il  fetto  singolare  della  sospen- 
sione del  pcJso  al  braccio  sinistro,  e  della  sua  ricomparsa  dopo  di  più 
mesi  ci  mostra  l' effetto  di  quella  circolazione  collaterale,  di  coi  la  Chirur- 
gia si  vale  cotanto  efficacemente  e  felicemente  per  la  cura  degli  aneurismi. 
Così  pure  k  circolazione  venosa,  che  nella  parte  sinistra  aveva  provato  lo 
stesso  ostacolo  della  circolazione  arteriosa,  era  stata  rimpiazzata  dallo  svi- 
luppo di  quella  vena  sottocnfanea,  die  «tabiliva  la  comunicazione  fra  le  vene 
toraciche  e  le  addooiinali.  Questi  ven^i  che  a^'eva  acquistato  la  grossezza 
Antol.  bcbb.  Sem.  I.  49 
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èi  vn  dito,  discendeva  con  giro  tortooM  lungo  b  parte  sinistn  idi' addo^ 
me,  dove  conranìcava  manifestamente  e  liberamente  colia  mammaria  esterna , 
ricondocendo  per  qoesta  ria  il  sangue  di  tatto  il  braorio  sinistro  al  caore. 
In  tal  gnisa  il  sangue  dopo  d' essere  stato  raccolto  dalla  vena  ascellare  di- 
scendeva nella  yena  femorale  dissotto  dei  legamento  del  ponptrsio,  e  per  mea- 
xo  delle  iliache  e  della  vena  cava  ascendente  penetrava  nell'orecdiietta  destra. 
Si  era  osservato  dorante  la  rita  dell'  infermo ,  che  qvando  giaceva 
coricato  qnasi  orixxontalmente  la  gran  vena  ora  descritta ,  e  doe  akre  me- 
no grosse  che  segni  vano  la  stessa  direzione,  erano  floscie;  e  divenivano 
gonfie  subito  ch'esso  sedeva  sul  Ietto.  Quando  stava  in  piedi  queste  vene 
erano  meno  grosse  e  meno  piene  che  nella  posixione  dello  star  seduto  ;  ciò 
che  suppone  esistesse  in  quest'ultima  posiiione  una  causa  di  compressione 
verso  il  punto,  ove  queste  vene  comunicavano  colla  femorale.  Le  vene  ad* 
dominali  superficiali  non  erano  aumentate  di  volume  che  ndla  parte  sinì* 
atra,  avendo  conservato  la  loro  apparenza  e  la  loro  grossexsa  ordinaria 
quelle  delh  parte  destra.  (The  American  Journal  ofdte  medicai  Sdenr 
ces,  i833^. 

SCHURIMBIITI  DIAGirOSTIGI  IlfTOItirO  ALLA  C06CIALGIA,  DBL  DOTT.  GIU- 
SEPPE NOB.  DB  WATTMAinr,  P.  O.  PROFBSSOIUI  DI  CHIRURGU  PRATICA 
JfELL'l.    R.    UNIVERSITÀ*    DI    VlBIflfA. 

Le  molte  osservarioni,  che  si  sono  finora  raccolte  intomo  ai  sintomi 
ed  al  decorso  della  coscialg^a,  avevano  già  sparsa  vna  chiara  luce  sopra 
questo  argomento  oscuro  e  controverso.  Molto  ed  accuratamente  avevano 
scritti  Da  Haen,  Hnnter,  Crewther,  Volpi  ed  Albers,  quando  (ira  gli  altri 
che  lor  successero  Brodie  e  Rust  si  misero  principalmente  a  chiarirne  i  ca- 
ratteri, e  la  condisione  patologica,  ma  per  vie  essenzialmente  di  vene.  Que- 
sti avendo  voluto  restringere  ad  un  solo  prindpio ,  ad  vna  «nia  ferma  di 
degenerazione  tutte  le  spedo  degli  artracad,  derivò  di  tutte  3  progresso, 
e  le  apparenze  moihose  da  un  intemo  lavoro  di  carie  centrale  nel  capo 
articolare.  Laonde  i  sintomi  d'allungamento,  od  accorciamento  dell'arto 
nella  malattia  dell'anca  procedevano  sempre,  a  suo  giudizio,  dalla  tame- 
lazione  e  successiva  erosione  della  testa  dell'osso,  e  della  carità  destinata 
a  riceverio.  Quello ,  pie  originale  nelle  sue  osservazioni ,  e  meno  sistema- 
tico nd  principii ,  accagionò  prfndpalmente  due  diverse  afiCezioni  come  fi»- 
damenti  della  cosdalgia,  cioè  l'esulcerazione  delle  cartilagini  articolari,  e 
la  intumescenza  scrofolosa  della  cellutare  «trattura  dell'  osso.  Cori  i  sintomi 
assegnati  a  quel  morbo  furono  stabiliti  su  basi  pia  ferme  ed  isalterate: 
così  il  curioso  carattere  dell'illusoria  lunghezza  o  brevità  della  cosda^  pre- 
messe anche  le  misure  più  ragionevoli  prese  dall' apofiri  anteriore  e  supe- 
riore iliaca  al  malleolo^  restò  chiarito  quanto  basta  dal  reale  aHnngamen- 
to ,  od  accordamento  che  conseguita  il  processo  di  enfiagione ,  o  corrosione 
delle  testa  articolare,  ovvero  l'espandimento  di  una  materia  sinoviale  e  mar- 
ciósa nel  cavo  dell'acetabolo. 

Malgrado  tutti  questi  progressi   della  Chirurgia ,  relatiri  alla  diagno- 
stica del  morbo  ooxario,  rimanevano  ancora  certi  punti  indulti  od  incer- 
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A  Bella  cstuBiBioiie  de' tuo!  fenomeiii  paUgnooMmici  »  i  quali  uè  costanti 
Mser  sogliono  né  infallibili,  sia  rispetto  alia  loro  presena,  sia  rispetto  al 
perìodo  della  comparsa:  e  questi  sono  V allungamento ,  e  Y accordamen- 
to deltartOf  il  dolore  al  ginocchio  y  e  V  immobilità  della  coscia.  Il 
Prod  de  Wattnann,  benemerìto  per  altri  insigni  miglioramenti  introdotti 
nella  pratica  Ghirargia,  massime  nel  grave  argomento  delle  lossaxioni  del 
femore,  e  per  la  nnoTa  ferma  di  congiuaione  dello  scheletro  destinato  al- 
la dimostraxione  degli  slogamenti  delle  ossa,  imprese  a  dilucidare  le  cose 
spettanti  a  quei  sintomi^  a  determinare  cioè  l'epoca  della  loro  comparsa; 
le  cagioni  delle  yarìetà  di  sviluppo,  e  di  presenza  de' medesimi;  gli  ajuti 
meccanici,  pei  quali  i  caratteri  illusorii  si  distinguono  dai  reali,  ancbe  al- 
lorché quelli  a  questi  sono  per  guisa  congiunti  da  travisare  la  vera  condi- 
zione morbosa*  Le  quali  scoperte  e  dichiarazioni  noi  stimiamo  dover  fruttare 
un  grand' utile  non  solamente  ai  giovani  Pratici  >  ma  si  anche  ai  pik  esper- 
ti ed  esercitati  Chirurghi. 

L'allungamento  dell'arto,  dice  l'Autore,  non  proviene,  specialmente 
nel  1.^  e  a.°  stadio  della  cosciaigia,  né  da  gonfiamento  dell'osso,  né  da 
rilassamento  delle  parti  molli,  che  innestano  le  estremità  articolari-,  esso  è 
conseguenza  d' una  tumefazione  congestiva  od  infiammatoria  de'  tessuti  molli 
circostanti,  e  della  obbliqua  direzione  che  anume  il  bacino  per  coitare  il 
movimento  del  capo  articolare  nell'acetabolo.  Fallacissimi  segni  presentano 
sempre  le  comparazioni  de'  trocanteri ,  delle  rotule,,  e  del  malleoli ,  i  quali 
non  si  trovano  mai  ad  un  perfetto  livello ,  ogpi  volta  che  l' individuo  tiri 
su  l'anca,  e  conseguentemente  il  membro  che  pende  da  essa. 

La  lunghezza  o  brevità  straordinarie  dell'aito  sono  in  alcuni -casi  i^ 
insorte  j  in  altri  realL  Siccome-  la  condizione  patologica  della  cosdalgia 
consiste  in  un  processo  di  congestione,  e  di  flogpsi  succesriva,  che  com- 
prende i  iessuti  articolari,,  ovvero  le  sole  parti  circostanti,  o  gli  uni  e  le 
altre  ad  un  tempo,  e  di  conseguenza  talvolta  anche  il  legamento  rotondo, 
e  la  struttura  ossea,  così  l' allungamento-  può  essere  reale  e  considerevole. 
Quindi  la  suppurazione ,  gli  sbavasi  linfatici ,.  la.  corrosione  delle  superficie 
articolari ,  od  anche  il  semplice  rammoUimenta  delle  ossa  possono  dar  luo- 
^0  ad  un  reale  ed  eridente  accorciamento  senza  lussazione  e  scomponimento 
alcuno  materiale  delle  parti  articokte.  Misurando  allora  con  precisione  la 
lunghézza  del  membro  dall' apofisi  anteriore  e  superiore  dell'ileo  al  malleo*- 
lo,  e  paragonandola  con  quella  della  coscia  sana,  sa  otterrà  non  soltanto 
la  differeniA  di  longitudine  delle  due  estremila^  ma  ben  anche  il  diametro 
longitudinale  della  porzione  intumidita  dell'osso. 

Queste  apparenze  sono  puramente  illusorie ,  sempre  che  la  congeslich 
ne  e  la  flogosi  abbiano  avuto  principio  e  sede  nelle  parti  molli  che  circon- 
dano l'articolazione.  A  questo  luogo  l'Autore  descrive  le  difTerense  speciali, 
che  si  rilevano  a  seconda  della  regione  da  quelle  a  preferenza  occupate. 
Se  questa  è  l'interna  faccia  dell'articolazione  in  prossimità  al  collo  ddl fe- 
more, la  pressione  lo  spinge  in  avanti,  e  fa  allungare  di  conseguenza  la 
ttìHÌà  e  la  gamba  ;  di  sorte  che  quando  V  ammalajio  ritto  sor  piedi  vuol 
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tenerti  eqaìlil»rato»  •  giacendo  topino  tqoI  iTTicinàre  le  cotcie,  è  cottreltè 
a  ritirale  l' estreaità  tana,  ed  a  mettere  obUiqao  il  baciuo.  NelFaiione  dei 
caaminare  il  ginocchio  daUa  parte  destra  t' inciiaa  yeno  il  sano,  eh'  è  Tonioo 
sostegno  della  persona.  —  Qaando  Teniagione  aggredisce  la  cellulare  po- 
sta superiormente  all'articolazione  ileo-femorale^  quasi  per  meuo  d'«i  cuneo 
che  s' interponga  fra  V  ileo  ed  il  trocantere,  il  moto  è  soppresso ,  e  l' infer- 
mo, retraendo  il  bacino,  mostra  nn  sensibile  abbreviamento  dell'arto,  il 
qaale  né  succede  ad  nn  allungamento  preventivo,  ne  proviene  da  disloca- 
mento della  testa  del  femore.  —  Invadendo  la  intumescenza  la  cellulare  vi- 
cina alla  faccia  anteriore  dell'articolazione,  il  collo  del  femore  viene  spin- 
to indietro,  e  la  coscia  ruotata  in  fuori,  tanto  più  sensibilmente,  quanto 
vi  sono  maggiormente  compresi  anche  i  tendini  de' muscoli  psoas  ed  iliaco 
interno.  Allora  ogni  tentativo  di  distensione  riesce  dolofosissimo.  —  Nd 
caso  opposto,  allorch'è  gonfiata  la  cellulare  della  fsccia  posteriore,  il  collo 
del  femore  è  ruotato  indentro,  e  con  esso  il  ginocchio  ed  il  piede.  La 
congestione  intermedia  a  queste  regioni  dà  meno  risalto  ai  fenomeni  della 
lunghezza  e  del  motamento. 

All'ordinaria  misura,  che  si  prende  dall' apofisi  anteriore  e  snperiore 
dell'  ileo  fino  al  maUeolo ,  siccome  l' additò  Brodie ,  il  Prof,  de  Wattmann 
ne  sostituì  un'  altra ,  capace  di  togliere  ogni  mezzo  d' illusione.  Quando  si 
descrive  una  linea  retta  dall' apofisi  anterìor  superiore  d'un  ileo  a  quella 
dell'  altro ,  e  la  si  fa  incrocicchiare  dall'  asse  longitudinale  del  corpo  da 
nn' altra  linea  cioè,  che  partendo  da  mezza  la  fronte  passi  per  mezzo  il 
naso,  il  mento,  lo  stemo,  l'ombelico,  la  sinfisi  del  pube,  fino  a  termi- 
nare fra  le  calcagna;  avviene  che  negl'individui  sani  questa  tagli  a  mezzo 
r  altra  perpendicolarmente ,  e  ad  angob  retto.  Ma  negl'  infermi  di  cescial- 
gia,  che  offrono  quelle  apparenti  alterazioni  di  lunghezza  neU'arlo,  la  cosa 
assume  un  aspetto  del  tutto  diverso.  Si  nota:  i.^  Che  l' asse  loagitodinale 
dell'ombelico  in  giù  devia  dalla  retta  linea.  2.^  Che  la  diresìone  della 
superior  metà  di  quell'  asse  incide  la  linea  trasversa  degl'  ilii  ad  angolo  acu- 
to. 3.^  Che  questa  deviazione  dall'angolo  retto  equivak  precisamente  alla 
-morbosa  lunghezza  o  brevità  del  membro.  4*^  ^he  si  fatto  risnltamento  ap- 
pare vieppiù  esatto,  quanto  è  meno  costretto  il  paziente  a  tenere  in  fles- 
sione il  ginocchio»  5.^  Che  qualunque  differenza  di  misura  indica  la  tu- 
mefazione, 0  la  perdita  di  sostanza  del  tessuto  articolare.  6.^  Finalmente, 
\  che  nell'  apparente    allungamento,    mediante   nn  certo  grado   di  abduzione 

della  estremità  ammalata  dalla  sana,  0  nell'accorciamento  pure  apparente, 
mediante  un  certo  grado  d' incrocicchiatura  di  quella  su  questa ,  si  perviene 
a  scancellare  la  curva,  che  l'asse  longitudinale  aveva  descritto  dall'ombe- 
lico alla  sinfisi  del  pube,  a  ristabilire  la  sua  retta  direzione  normale,  ed 
a  riconoscere  la  situazione  speciale  e  patognomonica  delle  inferiori  estremi- 
tà :  semprechè  la  diuturnità  della  malattia  non  abbia  apportato  una  perma- 
nente ed  irreparabile  deviazione  del  bacino,  e  in  un  delle  vertebre  lom- 
bari, 

Secondochè  insegna  l'Autore,  la  gqnalgCa^  non  altrimenti  che  qualaa- 


Digitized  by 


Google 


389 
f|ue  altro  dolore  hnianOt  siccome  queBo  della  smra,  del  calcagno ,  ai  4oi^ 
80  ed  alle  dita  del  piede ,  procede  dalla  accidentale  circostanza  del  trovarsi 
avvolto  il  nervo  ischiatico  entro  al  processo  flogistico,  che  invade  i  tessati 
molli  drcomposti  alla  giuntura  dell'anca.  Ogni  qualvolta  l' infiammasioue  o 
la  congestione  interessa  una  provincia  discosta  dd  tragitto  del  nervo,  non 
s'avverte  alcuno  di  quei  dolori  simpatia. 

Diversamente  da  quel  che  pensano  i  pia>  il  Prof.  Wattmann  attri- 
buisce r  immobilità  dell'  articolasione  ileo-liemorale ,  piuttosto  che  ad  una 
vera  anchilosi,  alla  necessità  che  l'ammalato  (per  fuggire  il  dolore)  trova 
nel  muovere  simultaneamente  col  capo  del  femore  anche  l'osso  innomina- 
to, e  la  regione  lombare  corrispondenti.  Laonde  il  bacino  piegasi  e  si  di- 
rige in  compagnia  delle  vertebre  lombari  a  quel  modo ,  eh'  è  più  opportu- 
no ai  movimenti  della  persona,  sema  che  il  meccanismo  articolare  eserciti 
moto  di  sorte.  In  questo  caso,  collocato  l'infermo  sopino  ed  orissontale, 
si  osserva:  i.**  nella  flessione  della  coscia  ammalata  aliarsi  anche  l'apofisi 
anterior  superiore  illiaca  del  lato  sano ,  intantochè  la  coscia  di  questo  lato 
rimansi  tranquilla;  3.**  estendendo  la  coscia  affetta,  elevarsi  a  un  tempo 
anche  il  bordo  posteriore  della  cresta  iliaca  sana,  sema  che  muti  sito  k 
coscia  corrispondente  ;  3.^  nella  retrazione  della  inferma  estremità ,  retraersi 
a  un  tempo  l' anca  e  la  coscia  incontaminate  ;  4*^  n^H^  distensione  di  quel- 
la, seguir  questa  pure  l'identico  movimento.  —  Nella  posizione  eretta , 
mentre  l'ammalato  poggia  sul  piede  sano,  e  tenta  muoversi  coli' opposto, 
l'anca  di  quello  forma  punto  d'appoggio  ai  moti  comunicati  da  questo  a 
tutto  il  bacino. 

Queste  azioni  incomposte,  e  questa  immobilità  hanno  origine  dalla 
flog^i,  e  non  mai  dalla  vera  anchilosi,  e  sono  ne' casi  dubbii  gli  esplo- 
ratori della  sede  precisa  del  morbo.  Perciocdiè  nel  lato  sano  la  coccia  può 
muoversi  in  ogni  direzione,  senza  imprimere  uguali  movimenti  al  bacino, 
mentre  nel  lato  infermo  le  cose  camminano  di  converso.  (Medie.  Jahrbiich. 
des  K.  K.  Oest.  Staat.  F.  B.  i834;.  —  D/  G. 

OSTETRiaA,  MALATTIE  BELLE  DONKE  E  DEI  BAMBINI 

Pabto  trigemino  osseuyato  dal  sio.  dott.  Gbitnabo  Tasca  di  Gak- 

DELA  NBL  REGNO  DI  NaFOLI. 

Gemili  Maria  contadina  d'anni  36  già  madre  di  due  figli  restò  in- 
cinta per  la  tena  volta ,  e  giunta  al  termine  della  gestazione  non  offri  al- 
cuna particolarità  quantunque  sopportate  atesse  durante  la  gravidanza  tutte 
le  pesanti  fatiche  della  sua  condizione.  Dopo  gli  ordinarti  ma  più  penosi 
travagli  del  parto  li  17  Dicembre  i833  verso  le  ore  1 5  italiane  diede 
alla  luce  un  bambino.  Alle  ore  30  dello  stesso  dì  partorì  un  altro  feto  di 
sesso  femminile,  ed  alle  ore  32  del  giorno  medesimo  si  sgravò  infine  di 
un  altro  maschio.  Ogn'uno  di  questi  bambini  aveva  k  sua  pbcoita  con 
funicolo  ombelicale  separato  espulsi  collo  stesso  ordine  che  uscirono  i  feti. 
In  conseguenza  de!  lunghi  e  penosi  tracvaglii  la  partorioale  fa  vidna  a  nor- 
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te>  ma  ajatata  a  tenpo  ti  nm\u  fiMilmenle.  Qa^ti  bambml  erano  presso  a 
poco  della  grandezia  consiietay  ben  forBati  e  Tiventi.  U  primo  y  che  Tide  la 
face,  sembrava  un  poco  abbattalo:  il  secondo  di  sesso  femminile  era  poco 
nutrito:  il  terzo  era  vegeto  e  florido.  Ciò  non  ostante  morirono  tatti  il 
giorno  appresso  quasi  nell'istessa  ora  della  loro  nascita.  La  loro  morte 
panre  per  altro  da  attribuirsi  ad  una  negligenza  figlia  del  miserabile  stato 
della  éuniglia  ansi  cbe  a  mancanza  di  sviluppo  e  di  vitalità.  La  madre  non 
soffrì  veruna  malattia,  ed  il  suo  puerperio  si  mantenne  regolare.  (Ossero 
valore  Medico  di  Napoli  — •  Febbr.  i834^. 

ROTTUBA   DELLA   PARTE    SUPERIORE   BELLA   VAGINA  DVRAKTB   IL   TRAVA- 
GLIO  DEL    parto;  OsSERVASIOHE    DEL   SIG.    PROFESS.    d    SlBBOLD. 

Da  dieci  ore  era  una  donna  travagliata  da  gagliardissimi  dolori  del 
parto,  allorché  cessarono  ad  un  tratto  verso  le  undici  ore  della  notte.  A 
otto  ore  del  mattino  il  Profess.  Siebold  la  trovò  senza  dolori  ma  colla  fi- 
sonomia  affatto  decomposta ,  coperta  di  sudore  freddo ,  colle  estremità  pure 
fredde,  e  con  vomiti  frequenti.  Tutto  dimostrava,  che  questa  partoriente 
era  vicina  a  soccombere.  U  suo  ventre  teso  e  sensibile  al  tatto  era  la  stàe 
d'un  dolore  vivo,  che  si  aumentava  sotto  della  più  lieve  pressione;  dolore 
comparso  immediatamente  dopo  delia  cessazione  de'  dolori  del  parto ,  e  che 
sembrava  fisso  fra  il  pube  e  l'ombelico  nel  lato  sinistro  della  linea  bian- 
ca, nella  quale  regione  si  sentivano  le  diverse  parti  del  bambino  attraver- 
so delle  pareti  addominali.  Le  grandi  labbra  erano  edematose ,  e  la  vagina 
tutta  quanta  inaridita.  La  testa  del  feto  si  trovava  nel  diametro  inferiore, 
quantunque  un  tumore  considerevole  della  sua  parte  capelluta  non  permet- 
tesse di  assicurarsi  esattan^nte  della  sua  posizione.  Si  fece  qualche  sforzo 
per  rimuoverla;  ma  tutto  fu  inutile.  Non  vi  era  emorragia,  e  dall'epoca 
della  mezza  notte  l'ammalata  non  aveva  più  sentito  alcun  movimento  del 
bambino.  A  questi  fenomeni  si  aggiugnevano  eziandio  somma  ansietà  pre^ 
cordiale,  alterazione  della  vista,  e  voce  assai  fiocca.  La  m<vte  pose  bea 
tosto  fine  a  questa  scena  di  dolore.  Esatte  infiormazioni  prese  sullo  stato 
anteriore  di  questa  femmina  fecero  conoscere  :  eh'  era  di  3o  anni ,  di  buo- 
nissima salute,  ed  aveva  facilmente  partorito  una  prima  bambina;  che  un 
secondo  parto  riusci  penoso  per  l'edema  sopraggiunto  alle  grandi  labbra  ed 
alle  estremità  inferiori;  che  i  dolori  del  parto,  cui  dovette  soccombere, 
avevano  avuto  principio  nel  giorno  precedente;  che  a  6  ore  solo  della  sera 
di  questo  giorno  fu  chiamata  la  levatrice;  che  alle  8  ore  erasi  rotta  la 
borsa  delle  acque ,  e  la  testa  del  bambino  si  abbassò  nella  escavazione  del 
bacino;  che  divenuti  sempre  più  gagliardi  e  più  frequenti  i  dolori  erasi 
formato  ed  accresciuto  il  tumore  deUa  parte  capelluta  della  testa;  che  a 
malgrado  di  questo  avvenimento  tutto  Éiceva  sperare  nn  parto  rapido,  al- 
lorché ad  un  tratto  sulle  undici  ore  della  sera  cessò  affatto  il  travaglio  del 
parto,  e  l'ammalata  accusò  immediatamente  un  dolore  vivo  nel  lato  sini- 
stro fra  il  pube  e  l'ombelico;  e  che  la  levatrice  stavasi  in  aspettazione  di 
nuove  contrazioni  aterine ,  le  quali  non  più  comparvero.  —  La  sezione  del 
•cadavere  dimostrò  spargimento  di  pooo  sangue  nell'addome;  l'utero  inclinato 
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a  destra  e  Tooto»  del  tutto  contratto  e  nello  stato  natarale;  il  bambino 
nella  carità  addominale  frammesso  alle  circonToInsioni  intestinali ,  e  coi  gi« 
nocchi  applicati  sul  ventre.  Indagandosi  la  lacerasione»  che  gli  ateva  dato 
passaggio,  la  si  trovò  nella  parte  superiore  della  vagina,  daddove  il  tronco 
solo  era  uscito,  rimasta  essendone  la  testa  nel  canale  vaginale,  da  cai  fa 
estratta  con  difficoltà  per  essersi  fortemente  inchiodata  nel  piccolo  diame- 
tro. La  vagina  era  enormemente  distesa  ed  assottigliata ,  ed  il  bambino  di 
straordinaria  grossessa.  La  placenta  discesa  nella  vagina  produsse  una  spe- 
cie di  tumore  ernioso  nella  cavità  addominale,  e  qaivi  si  fu,  che  si  ef- 
fettuò l'accennata  lacerasione.  (Siebold,  Journal  fur  Geburtshiilfe  j  FrO' 
iienzimmer,  ttnd  Kinderkrankheiten  etc.   i833). 

Rottura  dell'utero  durante  il  parto;  ascesso  interno  8oprag« 

GIUNTOVI,  E  GUARIGIONE  DELLO  STESSO;  NASCITA  FELICE  d' ALTRO  RAM- 
BINO  A  TERMINE  QUINDICI  MESI  DOPO;  OsSERVAZIONB  DEL  DOTT.  GIO- 
VANNI  DUNN. 

Una  Signora  di  Zj  anni,  madre  di  sette  figlii,  fa  ndl'otUvo  parto 
assalita  da  dolori  a  tre  ore  del  mattino  del  giorno  i5  Aprile  1829.  ^ 
cettuati  due  parti,  che  riuscirono  un  poco  lunghi,  tutti  gli  altri  si  erano 
compinti  naturalmente.  Questa  donna  era  li  18  Novembre  1828  caduta 
air  indietro  da  nna  sedia ,  dal  qual  fatto  risultò  nna  tame&sione  delle  grandi 
bbbra,  che  esigette  una  cacciata  di  sangue:  nu  si  sentì  molto  male  pri- 
ma che  fosse  estratta  una  conveniente  quantità  di  sangue.  Da  questo  fino 
al  momento  del  parto  erasi  peraltro  trovata  bene.  I  dolori  sovraccennati 
del  parto  si  succedettero  con  forsa  dalle  ore  tre  fino  alle  cinque  e  messa 
del  mattino,  indi  si  rallentarono  e  si  sospesero  alle  ore  undici.  A  messo 
giorno  fn  chiamato  il  Dott  Travia,  il  quale  avendo  osservato,  che  i  do- 
lora erano  ricomparsi  gagliardissimi  e  sensa  remissione,  e  che  il  colk  del- 
r  utero  obliquamente  dilatato  presentava  il  labbro  inferiore  pia  spesso  del- 
Taltro ,  giudicò  a  proposito  di  rimanere  presso  della  partoriente.  Verso  tre 
ore  il  collo  dell'utero  erasi  di  molto  dilatato,  ed  enendosi  presentata  le 
testa  del  feto  all'ingresso  del  bacino,  il  Sig.  Travia  ruppe  la  borsa  for- 
mata dalle  acque  ;  lo  scolo  fu  di  piccola  quantità,  ed  i  dolori  continuarono 
ad  essere  assai  forti.  In  uno  di  questi  dolori  estremamente  gagliardo  e  che 
si  fece  sentire  in  modo  intollerabile,  immediatamente  al  di  sotto  dell'om- 
belico, e  nel  momento  in  cui  l'Ostetricante  non  operava  alcuna  esplora- 
sione,  l'ammalata  gridò  ad  un  tratto,  che  qualche  cosa  le  era  crepato 
neW intemo  del  corpo.  Di  fatto  le  si  alterarono  sull'istante  i  lineamenti' 
del  viso,  il  polso  diventò  insensibile  e  cessarono  i  dolori.  Li  questo  fran- 
gente il  Dott.  Travis  fece  tosto  chiamare  il  Dott  Dunn,  e  gli  comunicò  i 
suoi  dubbii  suir avvenuta  rottura  dell'utero.  Dunn  intraprese  subito  l'esa- 
me delle  parti.  Il  rìlaKiamento  delle  parti  esteme  gli  permise  di  portare 
la  mano  esploratrice  al  di  là  'della  testa  del  bambino,  che  si  appoggiava 
sull'ingresso  della  pelvi.  Mancando  allatto  le  contrasioni  uterine,  potè  ti- 
rare in  basso  i  piedi  ed  operare  il  rivolgimento  del  bambino  sensa  diffi- 
coltà dal  suo  lato  e  quasi  sensa  dolore  per  l'ammahta.  Le  pareti  addomi- 
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■ali  di  questa  feBmiBa  enno  si  sattili,  cbe  si  peteva  senlire  al  di  foorì 
la  direzione  della  colonna  vertebrale  del  bambino,  ed  eziandio  le  dita  della 
mano  dell'  esploratore  entrata  dcU'  utero.  Ma  uscite  le  spalle  e  nna  parte  del 
collo  del  bambino ,  divenne  assai  difficile  di  fame  discendere  la  testa  nel  baci- 
no in  cansa  dello  sporgimento  dell' estremità  del  sacro.  Si  dovette  perciò 
ricorrere  alla  leva,  e  l'otero  adatto  inerte  non  secondando  in  alcuna  guisa 
r  uKita  del  feto  obbligò  dì  operare  slbrzi  piii  considerevoli  di  quelli ,  che 
si  sogliono  (are  ordinariamente.  Così  si  venne  a  capo  di  ottenere  l'uscita 
del  bambino  senza  perforarne  la  testa,  né  arrecarvi  la  più  piccola  lesio- 
ne :  ma  esso  era  in  ano  stato  di  compiuta  asfissia^  ni  si  potè  richiamarlo 
in  vita.  Introdotta  di  nuovo  la  mano  nell'utero  per  cercarvi  la  placenta ,  il 
Dott  Donn  v'  incontrò  «na  massa  fibrosa  e  voluminosa»  fornita  di  ade- 
renze membranacee  e  larghe ,  eh'  evidentemente  gli  parvero  essere  i  bordi 
trasversali  d'una  rottura  d'utero  laddove  è  il  viscere  avviluppato  dai  ligamentì 
larghi;  dappoiché  attraverso  di  questa  larga  apertura  egli  potè  colle  dita 
seguire  allo  scoperto  l'andata  della  colonna  vertebrale»  e  toccare  sulla  si- 
nistra un  corpo  ovsde  e  molle,  che  suppose  essere  il  rene  di  quel  lato. 
Uscita  la  placenta  intatta  la  di  luì  opinione  venne  confermata  dall'esplora- 
zione del  di  lui  collega  Dott  Travia ,  e  non  essendosi  scoperta  veruna  ansa 
intestinale  incarcerata  si  cessò  da  ogni  ulteriore  esame ,  e  la  donna  fu  la- 
sciata in  riposo.  U  polso  k  si  fece  frequente,  e  l'ammalata  vomitò  una 
piccola  quantità  di  materia  nerastra.  Le  si  prescrisse  una  pozione,  in  cui 
entravano  cinquanta  goccio  di  tintura  oppiata ,  che  fu  restituita  per  vomi- 
to. Un'ora  dopo  il  polso  divenuto  piii  piccolo  era  salito  a  i5o  battute, 
e  lo  stomaco  si  fece  irritabilissimo:  i  lochli  apparvero  poco  abbondanti, 
e  r  ammalata  si  lamentava  di  dolori  nell'  utero ,  che  asseriva  essersi  rotto. 
Una  pillola  d'oppio  fu  prescritta  a  dieci  ore  della  sera,  e  col  meao  del 
catetere  si  liberò  la  vescica  dall'orina  contenutavi  sebbene  in  iscarsa  copia. 
Nel  susseguente  giorno  i6  di  Aprile,  a  malgrado  della  mancanza  as- 
soluta di  tonno  questa  donna  si  trovava  molto  meglio,  ed  un  tale  stato 
durò  con  qualche  legger  variazione  fino  al  giorno  ao.  La  cura  consisteva 
principalmente  nell'uso  di  qualche  purgante,  e  di  alcune  pillole  di  mercu- 
rio e  d'<^pio.  U  20  a  quattr'ore  dopo  mezzo  giorno  fu  assalita  da  violen- 
tissimo dolore  nel  corpo,  e  da  dispnea  con  polso  cotanto  fireqoente,  che 
mal  appena  se  ne  potevano  enumerare  le  battute.  Si  prescrissero  due  grani 
d'oppio;  e  due  ore  dopo  incominciò  a  diminuirsi  l'oppressione,  ma  l'ad- 
dome erasi  fatto  sommamente  sensibile  alla  pressione.  Si  prescrissero  fomen- 
ti ,  sanguisughe  al  luogo  dolente ,  e  pillole  di  mercurio  e  d'oppio.  Nel  gior- 
no ai  si  ebbe  un  deciso  miglioramento:  solo  si  mantenne  qualche  colpo 
di  vomito  bilioso.  I  lochii  fluivano  assai  bene,  ma  le  mammelle  rimasero 
Tuote  e  flaccide.  Fino  ai  3  di  Maggio  non  eU»e  luogo  alcun  accidente  di 
rimarco  all'eccezione  d'un  dolore  addominale»  cbe  insc^rgeva  ad  intervalli, 
^  talvolta  diveniva  assai  erodete.  Li  3  Ma^io  si  Umentò  di  ciò  che  chia- 
mava emorroidi  ;  e  di  fatto  alcune  mucosità  sortivano  dall'ano  accompagnate 
da  tenesmo.  L'ammalata,  assicnrava»  che  le  sue  evacuazioni  alvine  erano 
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natimli»  e  la  di  lei  doacstka  si  ^t|Aa?a  nel  tenerle  nascoste  all' ispezio« 
ne  de'  Garanti ,  ì  quali  sospettando  invece  d'  una  costipazione  dell'  al?o  le 
prescrissero  mezz'oncia  d'olio  di  ricino.  Quest'olio  determinò  l'evacuazione 
di  materie  di  colore  naturale  ma  fetidissime;  e  nell'istesso  tempo  l'amma- 
lata accusò  di  provare  una  sensazione  come  se  qoalcbe  cota  si  fosse  rotto 
nel  >di  lei  corpo ,  e  segnalò  neli'  istesso  tempo  nn  dolore  acutissimo  con 
polsi  di  nuovo  frequentissimi.  Fomenti  emollienti  e  pìllole  calmanti  costi- 
tuirono la  serie  delle  prescrizioni.  Li  6  Maggio  trovavasi  assai  bene»  al- 
lorché senza  verun  dolore  rimase  ad  un  tratto  svenuta  e  priva  di  forze. 
Tuttavia  se  la  passò  convenientemente  fino  al  giorno  14»  nel  quale  assa- 
lita da  diarrea  evacuò  senza  dolore  copiosa  quantità  di  materia  mucoso-pu- 
rnlenta,  mancante  affatto  di  apparenza  feccak^  che  proveniva,  come  se  n'eb- 
be in  seguito  la  certezza,  dalla  vagini  e  dall'utero.  Questo  scolo  evidente- 
mente dipendente  da  un  aKesso  interno  durò  per  piii  giorni,  poscia  di- 
sparve a  poco  a  pocn,  e  la  femmina  riacquistò  In  seguito  salute  perfettissima. 

Li  17  Luglio  i83o  partorì  senza  accidente  un  bambino  ben  confor- 
mato, che  nacque  privo  di  vita  per  effetto  dello  strozzamento  operato-  dal 
cordone  ombelicale.  In  seguito  si  trovò  bene  fino  al  giorno  6  del  succe»* 
sivo  Dicembre,  epoca  in  cai  assalita  da  menorragi'a  abbondantissima  evacuò 
nna  mola  in  conseguenza  di  falso  concepimento.  Ma  facilmente  si  ristabili 
anche  da  questo  accidente,  e  lì  37  Ottobre  i83i  partor\  altro  bambino 
sano  e  ben  conformato  attualmente  vivente.  (The  Edinbur^  Medicai  and 
Surgicid  Journal,  Jufy  i833jL 

Malattie  db'  prodotti  dcua  concezione  ,  ddl  sic.  prof.  Velpeau. 

Il  Sig.  Velpc^tt  ha  comunicato  all'  Accademia  delle  Scienze  del  Keale 
Istituto  di  Francia  i  rìsnltamenti  delle  sue  ricerche  sulle  malattie  de'  pro- 
dotti del  concepimento.  Esso  le  divide  in  malattie  del  f(^to,  del  cordone 
ombelicale,  della  vescichetta  ombelicale  e  del  suo  condotta,  e  le  conside- 
ra quali  sorgenti  del  massimo  numero  delle  mostruosità,  e  di  altre  afEezioni 
morbose.  Le  idatidl  conformate  in  grappoli,  che  si  formano  nell'utero,  sor 
no  per  sentenza  del  Sig.  Velpeau  produzioni  morbose  della  parete  estima 
del  chorion,  e  consistono  in  granullazioni  degenerate  dello  strato  velutato 
che  cuopre  questa  membrana.  I  tumori  scirrosi  e  stcotomatosl  della  placa- 
ta sono  effetti  di  spandimento  sanguigno  avvenuto  per  la  rottura  della  pa- 
rete estema  della  placenta,  lochè  spesso  succede  ne' tre  primi  mesi  della 
gravidanza.  Un  tale  spandimento  qualche  volta  si  accresce  a  segno  da  sol- 
levare irregolarmente  la  faccia  Interna  delle  membrane,  e  da  provocare  l'abor- 
to. Peraltro  questo  morboso  fenomeno  talvolta  si  arresta,  si  limita,  e  per- 
mette alla  gravidanza  di  arrivare  al  suo  termine,  (  Ra^ue  Medicale ,  De- 
cemh.   1833/ 

Amputaziovb  della  coscia,  per  effetto  di  fijicgo  bmatode  cov- 
GBKiTO,  nr  uir  bambino  di  nove  &ettimani,  eseguita  dal  $10.  G.  Paul 
chirurgo  dello  spedale  Gray  in  Elqut. 

La  Scienza  non  .ci  ha  fin' ora  appalesato  l'esempio  di  nna  operazione 
cotanto  grave  in  un  «bambino  sì  tenero  ;  epperclò  questa  osservazione  fu  ac- 
Axtol.  mbd.  Sem.  I.  5o 
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colta  con  interesse  dal  Collegio  Reale  it'  Cbirarglii  di  Lodhn ,  Unto  fm 
elle  Dessimo  di  qaella  Società,  non  eccettnàto  lo  stesso  Astley-Cooper,  ed 
il  pxtrìara  della  Ghirorgia  Inglese  Guglidmo  Blkard^  ayefano  notixia  di 
un  sol  fatto  analogo.  Un  bambino  mascbìo  nato  da  sette  settimane  fii  pre- 
tentato  al  Sig.  Paul  per  essere  cnrato  da  vn  enorme  timore,  cbe  occipafa 
tutta  h  gamba  destra ,  ed  offrifa  i  segni  caratteristiei  'del  foago  ematode. 
Eccellente  era  la  salute  del  bambino,  epperciò  fan!  dichiarò,  die  Tampn- 
taiione  era  V  unica  risorsa  'per  salvarlo.  I  parenti  si  rifintarono  alla  propo- 
sta; ma  alcuni  giorni  dopo  essendosi  rotto  il  tumore,  e  manifestata  ana 
spavenlevole  emorragia,  il  bambino  cadde  in  meno  di  un  minuto  in  una 
sincope  tile ,  cbe  per  lo  spazio  di  due  giorni  rimase  tra  la  yita  e  la  mor- 
te. Si  iirrestò  il  sangue  mediante  la  compressione,  ed  i  genitori  di  lui  ac- 
consentirono all'operazione.  Questa  (u  pratiata  li  4  Ottobre  i833:  il  bam- 
bino aveya  note  settimane  e  quattro  giorni,  era  pallido,  ed  evacuara  ìm 
abbondanza  feccie  verdastre.  L'amputazione  si  eseguì  al  di  sopfa  idei  gi- 
nocchio col  metodo  a  lembi ,  e  si  perdette  appena  un  ouccbiajo  dì  sangue. 
Fu  legato  a  presso  a  poco  lo  stesso  numero  di  arterie,  che  si  legano  nel- 
r  adulto.  Durante  la  legatura  il  sangue  sparso  sul  moncone  erasi  pronta- 
mente coagulato.  I  lembi  furono  riaTyicinati  col  mezzo  della  sutura.  Com- 
piuta l'operazione  si  osserrò,  che  l'abbattimento  vitale  era ^  assai  minore 
di  quello  suol  essere  negli  adulti  sottomessi  alla  stessa  operazione.  Il  bam- 
bino s'attaccò  immediatamente  alle  poppe  della  madre ^  e  passò  «na  notte 
molto  tranquilla.  Ogni  giorno  successivo  era  marcato  dal  miglioramento ,  le 
evacuazioni  alvine  divennero  naturali,  e  si  appalesava  grande  appetito  nel 
piccolo  infermo.  Nel  decimo  giorno  caddero  le  legature ,  ed  il  moncone  rt- 
mase  riunito  nella  massima  sua  parte.  Tutto  camminava  bene  ne' giorni 
susseguenti,  e  la  piaga  sembrava  quasi  guarita,  allorché  nd  dedflMquintn 
giorno  il  moncone  apparve  tumefatto,  ed  il  bambino  si  vidde  abbattuto. 
Le  escrescenze  carnose  erano  già  state  due  volte  toccate  col  nitrato  d'ar- 
gento. La  gonfiezza  si  accrebbe ,  e  due  giorni  dopo  si  didiiarò  la  rìsipola. 
Il  bambino  mor)  li  2  Novembre,  ventinove  giorni  dopo  dell'operazione. 
L' Autore  attribuisce  la  CQmparsa  della  rìsipola  all'  imprudenza ,  che  si  ebbe 
di  permettere  ad  una  nutrìce  affetta  da  grave  rìsipola  in  una  gamba  di  en- 
trare nella  stanza  del  piccolo  ammalato,  di  sedersi  a  lui  vidno,  ed  anco 
di  portarlo  fra  le  sue  braccia.  Qualunque  sia  il  caso,  che  si  vo^ia  fare  dì 
questo  giudizio,  non  scevro  al  certo  di  eccezione,  egli  è  fuorì  di  dubbio, 
che  la  rìsipola  sopraggiunta  a  cura  cotanto  avanzata  dev'essere  considerata 
quale  complicazione  aÉitto  accidentale  e  indipendente  dalf  operazione  e  dal- 
l'età  del  bambino.  £  qui  poi  sono  cose  di  fatto,  che  l' amputazione  ddla 
coscia  era  indispensabile,  fu  sopportata  con  successo  migliore  di  queUo 
che  suole  ordinariamente  osservarsi  negli  adulti,  e  presentava  dati  non  equl- 
Tod  di  riuscita  felice.  L'osservazione  è  perciò  importantissima,  e  potrà  util- 
mente servire  in  casi  analoghi  4i  norma  e  direzione.  (The  Lanoei  oflon- 
don,  Decemb.  i«33JL 
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DAL.DOTTORB  L.  PAOLO  FARIO 
MBDIGO-OCULISTA   W   TBiniZIA^ 


LbTTBRA   DCl   SfO.   DOTT.  M.  ASSOIT  AL  DOTT.  FÀ&IO  UrTORNO  UN  Cita 
•'BAHIA    COMPIUTA   DBLLA   LBJTTB   caiSTAIXUIA. 

Ayendo»  nd  rivolgere  i  miei  maiioscritti ,  troTSto  fn  essi  notato  uà 
CMO  di  ernia  compiuta  della  lente  cnstaUinOy  eh'  io  avero  ossenrato  l'an- 
no i8a5  a.  Pavia  nella  Clinica,  del  chiaristimo  Prof.  Flarer,  stimo  di  co- 
municarglielo, siccome  qpello  che  se  non  è  unico  nei  fasti  dell'Arte,  è  ak* 
meno  sì  raro  da  potersi  reputare  pressoché  nuovo. 

M  Certo  Domenico  Mela  d'anni  23,  di  temperamento  leucoflegmatico,^  mar 
rito  e  padre ,  torpido  delle  mentali  iacoltii  >  di  condixlone  contadino  sog- 
giacque, l'autunno  dell'anno  1834»  &  «u  forte  bronchitide,  cui  segui  un 
•dema.  all'  arto  inferiore  destro.  Al  terminare  poi  del  carnovale  fu  colpito 
da.  forte  dolore  a  tutto  il  capo,  ma  soprattutto  alle  regioni  sopraorbitale  e 
frontale.  Indi  a  due  giorni  U  dobce  si  estese  all'occhio  destro,  il  quale  s'in- 
fiammò I^germente  con  qualche  danno,  alla  vista^  Un  bagno  ammolliente 
vinse  il  lieve  turgpre  flogistico ,.  ma  la  vbta  non  ritornò  al  naturale  suo 
grado.  In  capo  a  i5  giorni  apparve  di  nuovoL  il  dolore  al  capo  e  poscia,  il 
medesimo  turgore  flogistico  anche  all'occhio  sinistro,,  che  pur  cessò  median- 
te il  coUiria  ammolliente,,  rimanendo  anche  in  qjnest'oc^o  imperfetta  la 
vttta.  M 

M  Esaminando,  nel  mese  di  Bfaggjo^  l'occhia  sinistro  si  osservarono  neU 
la  sola  congiuntiva  delle  palpebre  gli  avansi  d'una  leggera  ottalmia  catar- 
rale. La  cornea  si  conservava  lucida  e  chian,  e  lasciava  vedere  dietro  se 
la  lente  cristallina  trasparente  in  meno  all'  umor  acqueo  della  camera  an- 
teriore, e  posta,  in  modo  da  occupare  la.  parte  inferiore  della  camera,  la- 
sciando al  di  sopra  libera  un  piccolo,  scginento  della  pupilla,  pel  quale  si  po- 
teva vedese  nella  camera  posteriore.  La  circonferensa  della,  lente  si  vedeva 
pia  chiara  e  proprio  sotto  forma,  d' un  cerchieUo  lucidissimo.  L' iride  era 
dalla  lente  stessa  spinta  all' indietro,  e  la  pupilla  ne  riusciva  irregolare» 
cioè  dilatata  piÌL  che  l'usato,  qua«i  immobile  col  segmento  inferiore  sti- 
nto in  basso  dal  peso  stesso  della  lente.  Sì  manifestava  poi  nell'  iride 
stessa  un  moto  ondulatorio  dall' indietco  all'innansi  ch'era  seguito  dalU 
lente  medesima,  la  quale  aveva  di  tal  guisa,  mutato  posisione  sensa  punta 
altenni  0  nella  forma  0  nell'intima  struttura,   e  conservando  la  propria 
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Irasparenu  da  permettere ,  non  che  b  perceiìone  delU  luce ,  quella  ezian- 
dio distintissima  degli  oggetti.  Sitogolar  cosa  era  che  nei  pochi  giorni  che 
il  Mela  rimase  nella  Clinica,  qaindo  la  sera  erasi  coricato  in  letto,  la  lente 
rientraya  al  naturale  suo  sito  nella  camera  posteriore,  e  ricomparìva  poi  la 
mattina,  quando  s'era  alzato  di  letto,  nella  camera  anteriore  tenendo  il  mo- 
do medesimo  delle  altre  ernie.  » 

n  Anche  nell'occhio  destro  la  congiunti?a  delle  palpebre  offeriTa  le  me- 
desime leggere  tracce  d'ottalmia  catarrale.  E  qui  pare  ì'  iride ,  oltre  ch'era 
sensìbilissima  a  tatti  i  gr^di  di  lace,  oscillala,  dietro  i  pia  piccoli  mo- 
Timenti  del  bulbo,  a  quella  guisa  che  fa  in  coloro  in  cui  fu  depressa  o 
estratta  la  cataratta.  La  camera  posteriore  inoltre  si  vedeva  molto  oscura  e 
profonda,  dai  quali  due  segni  si  dovette  arguire,  che  la  lente  cristallina  si 
fosse  di  per  se  stessa  fusa  e  quindi  assorbita,  oppure  si  fosse  reclinata.» 

»  Questo  caso  singolare  dà  luogo  a  parecchie  ricerche,  alle  quali  non  è 
si  lieve  il  poter  soddisfare,  j» 

99  La  malattia  fu  in  origine  identica  in  ambedue  gli  occhi  I  £  se  (■  ^ 
come  pare  dalle  circostanze  anamnestiche,  che  si  sono  potute  rilevare ,  per- 
chè mai  nell'uno  si  è  fusa  0  reclinata  la  lente,  e  neU'altro  abbandonò  il 
luogo  a  lei  da  natura  destinato  ?  Se  nelle  ernie  di  tutte  le  altre  partì  bi- 
sognano due  condizioni,  una  forza  cioè  che  spinga  inori  del  proprio  sito 
la  parte,  e  una  morbosa  dilatazione  0  lassezza  della  naturale  apertura  che 
le  corrisponda,  quale  fu  nel  caso  nostro  la  forza  impellente?  —  La  mem- 
brana aistalloide  si  è  lacerata  per  lasciare  libera  la  lente,  o  l'ha  seguita 
nella  nuova  sua  posizione?  ...  A  quest'ultima  ricerca  è  facile  a  rispondere. 
Lascio  l'argomento  d'analogia,  che  in  tutte  le  ernie  il  viscere  die  le  cosCi- 
taisce  esce  dal  suo  luogo  vestito  dal  naturale  suo  involucro:  lasdo,  che 
nel  caso  nostro  la  lente  non  sarebbe  potuta  rientrare  nella  posizione  oriz- 
zontale del  corpo ,  se  non  fosse  stata  seguita  dalla  capsula,  per  la  quale  è 
attaccata  al  corpo  vitreo.  Ma,  ciò  che  parmi  degno  d'osservazione,  la  lente 
avrebbe  potuto  mantenere  la  propria  lucentezza  se  fosse  stata  staccata  dalla 
sua  capsula?  Quantunque  da  lunga  pezza  lo  Zinn,  appoggiato  alle  pro- 
prie osservazioni  e  alle  asserzioni  dell'IIaller  e  del  Winslow,  ammettesft  che 
il  aistallino  possegga  vasellini  proprii,  che  derivando  da  quelli  della  capsula 
penetrino  la  sostanza  di  lui,  l'esistenza  di  questi  vaseHini  è  ancor  posta  in 
dubbio,  fra  gli  altri,  dal  chiarissimo  Lawrence  come  appare  dall'annunzio 
dell'Opera  di  questo,  ch'Ella,  0  Signóre,  ci  ha  offerto  n^  i.^  Fascicolo  del- 
l'Antologia; quantonque  il  traduttore  si  mostri  del  contrario  avviso  con  as- 
serire avere  il  Waston  nelle  sue  esatte  e  minute  osservazioni  microscopi- 
che potato  assicurarsi  dell'esistenza  di  tali  produzioni  vascolari.  Malgrado 
ciò  ad  altri  diligentissimi  osservatori  non  è  accaduto  di  scorgere  questi  va- 
sellini :  onde  l'opinione  di  Petit,  cui  mostrasi  inclinato  anche  il  Sabatier, 
che  la  lente  cristallina  nutrasi  per  imbevimento,  trova  il  maggior  numero 
di  difenditori.  Ma  posto  ancora  che  la  lente  sia  nutrita  da  vasi  proprii, 
questi  vasi  derivano  certamente  da  quelli  della  capsula.  Yo'  dire  con  que- 
sto,  che  nel  descritto  caso   se  la  lente  non  fosse  uKita  dalla  ssa  nicchia 
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per  «ntrare  nella  camera  anteriore  con  la  soa  crituHoUle  non  avrebbe  pò* 
tufo  conservare  la  propria  tra^arenxa.  m 

M  Si  potrebbe  anche  domanJUre  onde  avvenne ,  die  la  lente  cristallina 
rimanendo  a  lango  a  contatto  con  la  (accta  ulteriore  dell'  iride,  in  modo  da 
comprimere  e  spingere  indietro  questa  membrana,  non  l' abbia  infiammata  ; 
essendo  noto  come  V  iride  sia  più  disposta  a  infiammarsi  dietro  nna  conta- 
sione  0  nna  compressione ,  cbe  dietro  nna  pontnra  o  ferita  ?  —  La  lente 
stessa  dimorando  nella  camera  anteriore,  ove  è  più  copioso  l'amor  acqueo 
e  più  attivo  l'assorbimento ,  non  potrebbe  agevolmente  fondersi ,  come  è  av- 
venuto in  quella  dell' altr' occhio,  quantunque  fosse  rimasta  a  sito,  e  venire 
assorbita?  Non  potrebbe  al  contrario  per  lo  stiramento  avvenuto  ne'  vasi 
della  capsula,  se  pur  vogliasi  in  quelli  della  lente  medesima,  e  per  l'al- 
teraxioni  che  ne  deriva,  rendersi  opaca  ndl' avvenire  e  impedire  la  vista? 
In  tal  caso  non  si  sarebbe  dovuto  esitare  a  ricorrere  tostamente  all'estra- 
lione  :  operazione  tanto  più  agevole  e  sicura  quantocbè,  essendo  già  la  lente 
nella  camera  anteriore,  non  sarebbe  stato  uopo  né  di  esercitare  pressioni 
sul  bulbo  per  farvela  passare,  né  d'introdurre  l'ago  nella  camera  poste- 
riore per  la  pupilla  per  aprire  la  capsula ,  il  cucchiajo  per  favorire  l'uscita 
della  cataratta,  la  pinietta  per  levare  i  frammenti  della  lente  o  della  cri- 
stalloide fatte  opache.  Ma  l'individuo  parò  dalla  Clinica  oculistica  sema 
che  sia  accaduto  di  tentare  alcuna  operazione.  » 

Il  caso  descritto  ci  sembra  degnissimo  d^  curiosità  de'  Pratici  e  degli 
Studiosi,  e  noi  siamo  affatto  dell'avviso  del  chiariss.  Dott  Asson ,  cioè  credia- 
mo, che  la  lente  cristallina  procedeste  fino  al  contatto  della  cornea  chiusa 
e  ravvolta  nelle  sue  capsule.  Come  ciò  abbia  potuto  succedere  è  certamente 
arduo  a  spiegar».  Una  sola  riflessione  aggi  ugneremo ,  cioè  che  potendosi 
raccogliere  dalla  storia  esattissima  del  Sigw  Dott  Asson,  che  nell'occhio  de- 
stro l'iride  era  tremula,  come  ne'  otfi  in  cui  manchi  per  l'operazione  la 
sottoposta  lente  cristallina,  la  quale  in  tal  caso  probabilmente  venne  fusa 
ed  assorbita,  si  può  venir  ndi  sospetto  che  tutto  il  corpo  vitreo  così  del- 
l'occhio sinistro  come  del  destro  siasi  reso  assai  fluido,  del  che  ne  abbia- 
mo esempi  non  pochi  negli  autori  ;  fluidità  che  forse  potevasi  allora  verifi- 
care per  la  consistenza  minore  dell'occhio,  e  per  le  alterazioni  sorvenute 
nella  visione. 

Se  adunque  facciasi  luogo  a  questa  ipotesi,  non  sarà  difficile  il  conce- 
dere come  le  maglie  sottilissime  della  membrana  jaloide ,  come  la  stessa  zo- 
nula  del  Petit  abbiano  potuto  aHungani  e  distendersi  a  tale  da  venir  coUa 
lente  perfino  nella  camera  anteriore ,  formando  così  dd  corpo  cristallino  una 
vera  ernia  compiuta ,  tome  la  dice  benissimo  il  Sig.  Dott  Asson.  In  que- 
sto sacco  aveva  luogo  la  nutrizione  della  lente  a  quella  ^isa  che  se  dessa 
si  fosse  trovata  al  naturale  suo  posto,  poiché  o  si  nutra  per  imbibizione, 
o  direttamente  per  vasellini  che  a  lei  provengano  daHe  capsule,  in  ogni 
caso  la  lente  cristallina  non  aveva  cangiato  cbe  i  suoi  rapporti  di  luogo  > 
ma  per  nulla  affatto  i  fisiobgici  rapporti  collie  altre  parti  dell'occhio.  Quindi 
poteva  e  doveva  ami  manteneisi  pdlucida)  poteva  uscire  dalla  camera  po- 
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tierìore  e  rteatranri,  ttmu  cke  ti  altensscio  le  Me  «atondi  -fuBiiooi.  È  «f- 
venato  anco  a  noi  ài  trovar  qualche  Tolta  nell'occhio  de'  cadaferi  il  vitreo 
taido  e  scorteroley  rilauata  U  xoniila  del  Petit,  e  la  lente  crìttaUina  co- 
mt  procedente  in  avanti.  I  casi  narrati  dal  Demoars  e  dal  Beer  non  sono 
proprianMnte  simili  a  qnello  descrittoci  dal  Sig.  Dott  Asson,  poiché  in  que- 
sta circosUnxa  trattasi  dell'emaci  della  lente  cristallina  »  in  quelle  della  prò- 
cidenzaj  in  qnesta  b  lente  era  nainialniente  Incida  o  diafana»  in. quelle 
opacata  e  morbosa.  Noi  sappiamo  di  non  aver  esposto  che  nna  congcttara 
snila  cansa  del  fenomeno  singolare  riferito  dal  Sig.  Dott  Àsson>  fenomeno 
che  certamente  per  sé  medesimo >  e  pel  nitido  modo  con  cai  viene  esposto, 
può  quando  che  sia  fornire  appoggio  a  congfettare  fisiologiche  e  patologiche. 


Ophtalmib  PBiioDrQUB^  ov  riftvAi  oPHrai.iiiiQus  ocri^vr  se  —  Oaal- 
mùi  periodica ,  ofMrt  oikUmica  ottanna  guarita  col  solfato  di  chini" 
na  —  Lbttbea  »bl  sic  dott.  IfanriBE  al  sic.  dott.  Oahahs  (Gaiette 
Med.  de  Paris  i834  tom.  II,  pag.  i6S). 

Eccovi  Sig.  Gallega  «n'osservazione  esattissima  ed  autentica,  d'una  feb- 
bre ottalmica  ottanna*  Fatti  di  questa  specie  sono  certamente  rarissimi  a 
l^cni  nell'opere  degli  autori,  onde  meritano  che  si  raccolgano  con  diligen- 
la.  Dessi  fumeranno  utili  materiali  per  la  storia  completa  delle  malattìe 
periodiche,  storia  che  non  s'è  fstta  ancora  oggidì,  o  a  dir  meglio  pro^ 
blema  che  non  ebbe  ancor  spiegasione. 

La  giovane  Jacquet^Toumier  del  villaggio  di  Malbrans,  di  tempera- 
■Muto  lin^tico  sanguigno,  durante  il  periodo  dell'allattamento  fu  affetta, 
come  altre  volte  per  lo  addietro,  da  malattie  oculari,  che  nulla  offrirono 
di  singolare  a  notarsi,  e  non  furono  che  leggere  ottalmie.  Una  mattina,  il 
sabbato  del  passato  Febbrajo,  seni' impulso  di  causa  alcuna  sentì  un  brucr 
dorè  nella  parte  inferiore  dell'occhio  sinistro ,  dove  si  vedeva  una.  macchia 
rossastra  suUa  congiuntiva  al  disotto  la  cornea  trasparente.  Questa  macchia 
nel  decorrere  della  giornata  s'aggrandì,  e  invase  tutta  la  congiuntiva  ocu- 
lar  palpebrale.  In  quella  misura  che  la  macchia  s'estese,  crebbe  anco  il  do- 
lore, che  si  diffuse  a  tutte  le  parti  circonvicine  dell'orbita.  Nello  stesso  men^ 
tr^  la  bocca  si  fece  amara ,  sorvenne  il  malessere  •  la  vigilia.  Nondimeno 
l'ammalata  non  sentì  brividi  di  freddo,  ni  dappoi  particola!-  calore.  U  gioi- 
no  appresso  (la  domenica)  i  sintomi  s'accrescono,  sembrano  stasionarii  il 
lunedi,  cominciano  a  venir  meno  nel  martedì»  e  al  mercoledì  scemano  af- 
fatto. Ne' due  giorni  che  seguono  la  salute  e  buonissima,  come  se  nulla  fuse 
accaduto,  ma  J  sopravvenire  del  sabbato  soprawengpno  i  medesimi  sintomi, 
hanno  la  stesa  sede  e  la  stessa  durata. 

U  teno  accesso  ricompari  nel  sabbato  quindicesimo  gicumo  dalla  com- 
parsa dd  primo,  ma  con  questa  sob  e  sìngolar  differenia,  che  non  pivi 
riesci  colto  l'occhio  sinistro  ma.  il  destro. 

n  18  Febbrajo,  qvando  io  .vidi  l'ammalata,  il  parossisna  cominciava 
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a  decrescere  di  quella  stessa  guisa  che  arerà  fatto  nei  passati  martedì  :  ma 

ecco  impertanto  ciò  che  l'occhid  allora  offirìra  ad  osserrarsi.  La  congiontiva 
delia  sclerotica  intensamente  rossa  ed  injettata  ;  l' ammalata  soffriva  nel!'  oc- 
chio affetto  d'nna  sensazione  come  di  grandezza  e  di  peso ,  le  sembraya  es- 
ser l'occhio  destro  pia  grosso  che  il  sinistro,  e  questo  non  era  infiamma- 
to. L'aria  fresca  le  era  di  piacevole  refrigerio,  al  contrario  di  ciò  che  sac- 
cede nell'altre  otulmfe.  Il  polso  nnlla  a?ea  di  febbrile,  né  al  terminar 
dell^accesso  comparve  il  minimo  sudore,  ciò  ch'era  avvenuto  anche  nei  pre- 
cedenti parossismi. 

Per  lo  avanti  non  s'era  usato  d'alcun  rimedio,  e  il  solo  che  ordinai 
fu  una  pozione  con  20  grani  di  solfato  di  chinina  da  prendersi  nei  giorni 
d* apiressia.  Consigliai  che  durante  l'infiammazione  si  facesse  il  bagno  al- 
l'occhio coli' acqua  saturnina.  Si  prescrisse  la  dieta  ordinaria,  e  l'assoluta 
astinenza  dai  cibi  lattei. 

L^ammalata  non  prese  che  quattro  cucchia}  della  pozione  antifebbrile, 
cioè  circa  10  grani  di  chinino. 

n  quarto  accesso  (che  fu  l'ultimo)  non  si  appalesò  che  per  un  leg- 
gero rossore  alTocchio  destro ,  e  solamente  alla  domenica ,  ventottesimo  gior- 
no dal  primo  accesso. 

Non  si  nsò  in  appresso  che  dell'acqua  saturnina  contro  gli  ultimi  re- 
sidui della  flogosi,  e  in  breve  l'occhio  fa  ridonato  alla  salute. 

n  Sig.  Mejnier  si  propone  di  br  avvertire  ai  lettori  alcune  circostan- 
ze ,  e  coronare  dirò  così  la  sua  stoija  di  riflessioni  che  noi  crediamo  inu- 
tili. Solamente  diremo,  che  tenendosi  certo  d'aver  guarito  una  febbre  of- 
talmica coir  uso  del  chinino  raccomanda  ai  Pratici  d'  investigare  se  vera- 
mente sia  flogosi  locale  semplice  l'ottalmia  che  hanno  a  trattare,  onde  non 
sia  traKurato  quel  rimedio  efficace,  che  nelle  sue 'mani  ha  prodotto  un  ef- 
fetto mirabile  e  prontissimo.  Ma  noi  dubitiamo  se  il  Sig.  Mejnier  abbia 
curalo  una  febbre  ottalmica  periodica  ottanna  come  egli  la  dice ,  0  piut- 
tosto un*  oftalmia  recidiva ,  e  una  di  quelle  ottalmie  che  in  alcune  donne 
accompagnano  talora  il  periodo  dell'allattamento.  Noi  crediamo  che  gli  au- 
tori non  abbiano  fatta  menzione  della  facilita,  con  cui  le  donne  vengono 
colte  dairottalm/a  durante  l'allattamento.  A  noi  è  avvenuto  osservare  pia 
d'una  fiata,  che  le  donne  delicate  e  sensive,  in  cui  particolarmente  i  cap- 
pezzoli  soffrono  od  abbiano  sofferto  per  tutte  quelle  cause  che  niuno  igno- 
ra ,  sono  facilmente  affette  da  quelle  passeggere  ottalmie ,  che  a  parer  no- 
stro non  avvengono  che  per  consenso  di  veIJicamento  e  d' irritamento.  Sia- 
mo certi  d*aver  notato  primi  questo  fenomeno ,  e  se  noi  pure  sentissimo  il 
prurito  di  moltiplicare  0  scoprire  non  malattie,  ma  nomi,  diremmo  d'aver 
osservato  V  ottaUnià  delle  nutrici.  Noi  abbiamo  veduto  un  caso  di  questa 
specie  fottahn/a,  che  mostra  in  modo  più  certo  che  quello  del  Sig.  Mejrìer, 
non  già  la  febbre  otulmica  periodica ,  ma  VottalnUà  recidiva  ddie  murici. 

Una  Signora,  che  allattava  da  qualche  mese  una  bambina,  era  pre- 
sa da  ricorrente  oftalmia  palpebrale,  che  lasciava  all'occhio  alcuni  giorni  di 
calma  e  ricompariva  nuovamente  eoo  certa  quale  apparenza  di  periodicità. 
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QaesU  Signora  soffriva  di  ragadi  ai  cappcuoli,  t  rallatUmento  le  era  non 
poco  molesto.  Avendo  essa  per  la  malattia  delle  mammelle  dovuto  ristarsi 
dall'allatlare,  vidi  che  lottalmia  da  se  stessa  goarì.  La  Signora  tornò  poco 
dopo  all'allattamento,  e  poco  dopo  ricompane  la  consueta  ottalmia.  Così  av- 
venne altre  due  volte,  e  fa  allora  che  ci  parve  di  tener  Tottalmia  come 
prodotta  dall'  irritamento  della  malattia  de'  cappezxolL 

Infatti  il  morbo  oculare  scomparve  il  piii  presto  come  la  Signora  cessò 
dairaUattare.  Alcuni  altri  fatti  di  questa  natura  ci  avvenne  d'osservare  dap- 
poi ,  e  abbiamo  ora  a  curare  una  nutrice  in  cui  non  bastano  i  consueti 
medici  soccorsi  a  sanare  una  leggera  ottaUnia  palpebrale,  che  noi  crediamo 
mantenuta  dall' alla ttaoiento ,  e  tanto  più  che  questa  donna  ci  assicurò 
come  in  altre  simili  circostanxe  ella  fu  tormentata  da  uguale  affezione 
oculare. 

È  notassimo  quanto  il  vellicamento  degli  organi  genitali  valga  a  de- 
stare ndr occhio  l'irritaaione  e  il  rossore,  e  come  sieno  facili  le  malattìe 
oculari  in  tutti  coloro  che  s'abbandonano  a'  viali  venerei,  e  peggio  ancora 
alla  manustuprasione.  Per  queste  ragioni  è  ovvio  a  supporsi  come  il  titil- 
lamento 0  r  irritazione  delle  mammelle  e  de'  cappezsoli  possa  talvolta  esser 
causa  d'ottalmia. 

Non  vogliamo  con  ciò  negare  al  Sig.  Meynier  talvolta  potersi  dare 
malattie  d'occhii,  alle  quali  debba  essere  m'^Uor  rimedio  il  chinino;  ma  tutti 
i  sintomi  di  quella  descrittaci  dall'Astore  >  la  poca  dose  di  chinino  di  cui 
l'ammalata  fece  uso,  e  il  modo  con  cui  la  malattia  terminò,  ci  fanno  in- 
vece supporre,  che  l'ottalmia  non  fosse  altrimenti />en<Mfica  atumnay  ma 
recidiva. 


DbLLA    cura    DBLLB    macchie   della    CORlTEi,    DEL    SIGITOE  TaVEENIER. 

—  (Fine  deW  articolo  irUerroUo  a  pag,  288  dell'  Antologia  Medica 

N.  ni;.  , 

n  Signor  Tavemier  scrive  nei  rimedii  spettanti  alla  classe  degli 
astringenti-risolutivi  l'olio  d'uova,  di  noce,  la  midolla  d'osso,  recente, 
il  fiele  di  bue,  l'estratto  di  cicuta,  di  chelidonio  maggiore,  il  carbonato 
«  sottocarbonato  di  soda,  l'aloe  unito  al  calomelano,  l' unguoito  del  Ja- 
nìn,  e  preparazioni  altre  molte. 

Novera  negl' ecciVa/t/i  gì' olii  rancidi,  il  sale  ammoniaco,  Talume,  il 
solfato  di  zinco,  l' idroclorato  di  soda,  il  laudano,  il  precipitato  rosso,  k 
soda  caustica,  il  nitrato  d'argento  fuso  0  pietra  infernale. 

Noi  crediamo,  che  taluno  di  questi  firmaci  di  natura  caustica  e  peri- 
colosa non  vogliasi  usare  che  da'  Pratici  molto  avveduti  e  prudenti,  se  pur 
non  fosse  miglior  consiglio  l' astenersene  affatto. 

Stimiamo  dell'  ufficio  nostro  il  presentare  a'  lettori  il  formulario»  di  cui 
il  Sig.  Tavernier  usa  nella  sua  pratica^  non  però  senza  farci  lecito  a  dire, 
che  il  pia  di  queste  formule,  poiché   troppo  irritanti  e  complicate,  Bon 
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dorrebbe  farsi  comune  oggidì  agli  Ottalmologi,  tanto  più  cb'essi  ponno 
trovare  nella  semplicità  de'rimedìì  ciò  cbe  forse  non  trova  il  Sìg.  Taver- 
nier  nelle  complicate  sue  formale;  e  tali  sembranci  in  particobure  l'olio 
colla  potassa  caustica  e  le  polveri  tutte ,  le  quali  a' nostri  giorni  non  do- 
vrebbero aver  plii  luogo  nella  Farmacopea  ottalmologica. 

ir.   I. 

P.  D.  Sai  Tolat.  Mi  corno  di  cervo gr.  xn 

(sottocarb.  d'ammoniaca) 

Fiele  bovino dramm.  i 

Miele  puro dramm,  iii 

M.  si  tocchino  le  nuccbie  più  volte  al  giorno.         (Éichter)  . 

N.  a. 

P.  D.  Potassa  caustica gr.  xit 

Olio  di  noce onc.  172 

M.  si  tocchino  le  macchie  con  un  pennello  più  volte  al  giorno. 

(Maitre  Jan.) 
H.  3. 

P.  D.  Aloe  toccotrino  .  • flT*  ^' 

Zucchero  bianco  .  • dramm.  i 

M.  fanne  nna  polvere  da  introdursi  nelle  palpebre.   (Boerhave)  * 
H.  4* 

'  P.  D.  Borace  di  Venezia dramm.  1 

(Borato  di  soda) 
Alcoolato  di  limatura  di  stagno  •  •  .  .  ^.  r 

Zucchero  bianco dromm.  n 

M.  fanne  nna  polv.  finiss.  (BiclUer) 

v,  5. 

P.  D.  Vino  stiUato onc.  i;a 

Laudano  liquido dramm,  i 

Tintura  d'sdoe dramni.  ip 

M.  usane  nna  goccia  tre  volte  al  giorno.  (ffdUr) 

H.  6. 

P.  D.  Dentoclomro  di  mercnrìo gr.  i 

(Sùblim.  corrosi?.) 

Oppio  purificato gr.  yiii 

Acqua  di  rose onc.  n 

M.  bagnane  T  occhio  più  voke  al  giorno.  (Beer.) 

V.  7. 

P.  D.  Tnxia  preparati i 

Zucchero  candito >ana  parti  eguali 

Calomelano  impalpabilt •  •  •/ 

M.  soffiane  con  nn  canneUo  da  penna  da  scrirere  due   Tolte  al 

giorno  iuir  occhio.  (Dupuytren) 

Akt.  mbd.  Sem.  L  5i 
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ir.  8. 

P.  D.  Osso  di  seppia  polT gr.  xx 

Zucchero  in  polv ^  •  .  ,  dranun.  iji 

Fiele  di  luccio q,  b^ 

M.  se  ne  applichi  sulla  macchia*  (Gnt^) 

H.  9. 

P.  D.  Deutossìdo  di  nercnrio jT*  "i  fino  a  v 

Laudano  del  Sjdenhaoi. dramm,   ip 

Sogna dramm,  i 

M.  se  ne  applichi  tanto  come  il  capo  d'uno  spillo  una    o   due 
▼olle  al  giorno.  (ffeUer) 

n  Sig.  TaTernier  crede  non  inutile  ammonirci,  che  al  caustico  pro- 
priamente detto  non  si  dovrìi  aver  ricorso  che  quando  le  macchie  fosse- 
ro antiche,  spesse  e  ribelli.  Nei  casi  ordinarii  ci  consiglia  ad  usare  piut- 
tosto della  pietra  infernale  come  rimedio ,  die'  egli ,  piìi  commodo ,  ma  che 
però  devesi  applicare  con  molta  precauzione. 

Siamo  affatto  persuasi,  che  ninno  si  lascierà  sedurre,  per  quanto  spes- 
se e  ribelli  sieno  le  macchie  della  cornea,  ad  usare  del  fuoco  per  guarir- 
le, e  siamo  ancora  persuasi  che  ninno  sarà»  cui  non  rechi  meraviglia  il  ri- 
medio proposto  dal  sig.  Tavemier,  come  la  reca  a  noi  pure,  e  che  non 
abbisognino  consigli  a  persuadere  ai  Pratici  di  senno  il  perìcolo  sommo,  e 
il  danno  pia  assai  dell'uso  del  fuòco  in  tali  malattie.  Noi  dubitiamo  an- 
che molto  delh  troppa  attività  della  pietra  infernale,  e  possiamo  dire  ài 
averla  veduta  qualche  volta  applicaU  in  caso  di  allwgtac,  e  sempre  con 
danno,  0  irritamento  notevole  dell'occhio. 

Perciò  non  volendo  negare  al  sig.  Tavemier  la  (elicila ,  con  cui  avii 
condotto  a  guarigione  coli' uso  de'  rimedii  proposti  non  poche  macchie  llella 
cornea ,  diremo  esser  prudente  consiglio  T  appigliarsi  a'  pia  miti  ed  innocui , 
l'accrescerne  a  mano  a  mano  la  dose,  il  variarne  la  scelta  a  seconda  dei 
casi  e  della  tollenua  dell'occhio,  e  ajutar  bensì  con  tali  meni  le  forze 
della  natura,  ma  non  eostringerU  con  imprudenti  attentati  ad  esserci  ritro- 
sa t  ribelle.  Egli  è  dal  lungo  tempo  e  dalla  prudente  e  sempre  cauta 
amministrazione  de'rìmedii,  lo  ripeliamo,  che  T  Oculista  spererà  i  frutti  ra- 
gionevoli delle  sue  cure:  egli  poirà  ogni  fiducia  nell' obbedire  e  nel  seguire 
le  rndtnazioni  e  le  leggi  della  natura,  poiché  la  natora,  dice  Baglivio,  Wn- 
cUur  parendo. 


Storia  di  Flemuasìa  alba  doleitte  dbll'oocbio  dei.  sic  dott.  Gra- 
VES.  (The  Edinburg  medicai  an  surgical  Journal  October  i833J. 

Una  donna,  chiamaU  Ba^jcriy^  infermò  poco  dopo  il  parto  ^xjlem- 
masut  alba  dolente  ^  del  qnal  morbo  in  pochi  giorni  morU  Nella  necro- 
tcop^  «  trofarono  edematosi  e  zeppi  di  sangue  i  visceri  del  torace  e  del 


Digitized  by 


Google 


4o3 
biSMvratre.  Listerò  lob  paieva  mere  in  itiàto  fisiologico.  La  veoa  cava 
pel  Mo  tratto  inferiore  mostravasi  inspeuita  nette  sae  par^  e  piena  di 
soeunsa  fibrinosa,  tenace ,  aderente.  La  Tena  lemorde,  le  yene  iliacbe,  le 
safene,  le  poplitee  erano  tntte  in  istato  di  eyidente  patologica  alterazione. 
La  (ascia  snperficiale,  il  tessuto  ceUalare,  i  plessi  linbticl  erano  anch'essi 
ingrossati  nel  loro  tessalo   e  imbeynti  di  sierosità. 

Abbiamo  creduto  fosse  ntile  e  qnasi  necessario  l' esporre ,  pin  ftucdn- 
tamente  che  ci  è  stato  possibile  la  storia  dei  risaltamenti  morbMi  trotatisi 
nella  necrosp/a,  perchè  il  Dott  Graves  tuoI  dedurre  da  questa  non  es- 
sere k  sole  Tene,  né  la  sola  infiammasione  loro  ciò  che  forma  la  condi- 
zione patologica  della  fUmmoiia  aìha  dolentej  tuoI  dedurre  che  questo 
morbo  puè  o»gliere  i  tisceri  d'ogni  specie  che  sieno,  ed  anco  i  piii  lon- 
tani dal  punto  che  si  crede  il  centro  del  morbo  >  e  perfino  i  visceri  stessi 
che  sembrano  i  meno  predisposti  alla  malattia.  In  prora  di  dò  mette  in 
campo  la  storia  àdh/kmmasùi  alba  flolenée  deiT  occhio,  la  quale  nelU 
donna,  che  porge  argomento  a  qoeste  brevissime  patologiche  inrestigasioni,  ac- 
compagnò hiflemma»(a  doknte  delle  altre  parti  del  corpo,  o  a  dir  meglio  ori- 
ginò dalla  malattia  generale.  Perciò  non  sarà  fuor  di  luogo  il  richiamare  alla 
mente,  quanto  le  malattie  oculari  derivino  sovente  da  morbi  universali,  e  quan- 
to perciò  sia  d' uopo  che  chi  si  dà  all'  esercixio  pratico  dell'Oculistica  debba 
esser  bene  istruito  e  impratichito  degli  studi!  e  deli'esercixio  della  Medicina. 

L' ammalata,  che  ferma  il  soggetto  detta  presente  osservazione,  dice  il 
Dott  Graves,  durante  il  cor»  della  malattia  generale,  da  cui  era  afSitu, 
si  risvegliò  una  mattina^  pochi  giorni  ami  la  sua  morte,  con  un  dolore 
vìvissiiiio  agli  occhi,  e  cieca  per  modo,  che  non  valeva  a  distinguere  la 
luce  dalle  tenebre. 

Attorniava  la  cornea  nn  rigonfiamento  circolare  della  congiuntiva,  ri- 
gonfiamento che  copriva  0  nascondeva  pressoché  tutta  la  cornea,  ond'essa 
pareva  coUocata  nel  fondo  d'una  cavità  imbutiforme.  Il  Dott.  Graves  vuol 
nominare  questo  rigonfiamento  detta  congiuntiva  chtmod  sierosa.  La  nuo- 
va specie  di  chemosi  adunque ,  o  a  dir  meglio  questo  circolar  tumore  della 
congiuntiva  era  così  sensivo  e  vivamente  dolente,  che  l'ammalata  non  pote^ 
va  sopportare  il  piii  leggero  contatto  delle  palpebre  sull'occhio.  Dessa  era 
una  chemosi,  che  per  nulla  afiatto  rassomigliava  atte  chemosi  acute  quali  si 
conoscon  dai  Pratici.  II. suo  colore  era  quasi  bianco,  e  sembrava  opacata 
la  piccola  parte  visibile  della  cornea.  Questa  malattia  crebbe  gradatamente 
sino  atta  morte  deU' individuo. 

L'Autore  non  parla,  detto  stato  della  congiuntiva  palpebrale,  non  del- 
le glandule  Meibomiane,  non  delle  cartilagini  tarsee,  non  delle  vie  lagri- 
mali ,  non  finalmente  dette  secrezioni  e  della  loro  particolare  natura ,  che 
a  parer  nostro  doveano  in  questa  specie  di  malattia  presentare  alcun  che 
di  morboso  speciale. 

Dopo  la  morte,  continua  a  dire  il  Dott  Graves,  la  chemosi  scompar* 
ve,  la  cornea  si  trovò  perfettamente  pettucida,  l'iride,  che  pel  naturale 
sno  colore  era  grìgia,  s'era  (atta  pallida  e  biancastra. 
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Li  tot  superficie  anteriore,  coiì  pnt  h  potterioie  eraao  .coperte  di 
larghi  filanenti  linfatici.  L'mnor  acqueo  ai  ledevi  intorbidato ,  e  nnotaiar 
no  in  esso  alcuni  piccoli  fiocchi  lin&ticofihrinoai. 

La  knte  aistallina  era  opaca  e  d*on  colore  leggermente  brano.  L'n- 
mor  TÌtreo  mostraTa  nn  color  giallo  sevo,  ed  era  più  tìscoio  e  consi- 
ttente  che  d'ordinario. 

Non  leggiamo,  che  il  Dott  Graves  abbia  portate  pia  oltre  le  tue  ne- 
croscopiche investigaaloni ,  e  yerameate  ci  duole  che  il  Clinico  illastre  di 
Dublino  non  abbia  del  pati  diligentemente  osserraU  la  retina  e  la  sua  re- 
tiforme Tascolosa  membrana,  la  ^aale  è  molte  prd>abile,  che  in  tal  caso 
fosse  ÌD)ettete  e  mollo  più  sviluppate.  Avremmo  desiderate  che  fosse  de- 
scrìtto lo  steto  particolare  del  nervo  ottico  e  deUe  membrane  che  ne  fsv- 
mano  T  involucro,  ma  più  di  tutte  era  a  notarsi  la  morbosa  condisione 
della  coroide.  Perchè  in  nn  caso  fiirse  unico  o  rarissimo  di  flemmasia  al- 
ha  dokrUe  dell'occhio  non  ha  egli  esaminate  attenUmente  le  Tene,  e  non 
ha  pazientemente  indagate  lo  steto  loro?  Perchè  non  ha  egli  noteto  se  la 
coroide  e  V  altre  vene  dell'  occhio  ofirìtsero  alcuna  traccia  analoga  a  quelle 
ch'egli  osservò  nella  vena  cava,  nelle  iliache,  ndle  safiene,  e  nelle  po- 
pliteeT 

È  certissimo,  che  il  dolore  acute,  che  l'amairosi  sorvenute  cod  di 
repente  all'  individuo  doveano  avere  nna  causa  grave  e  profenda  nelle  par- 
ti principali  dell'occhio,  nella  retina  doè  o  nel  nervo  ottico,  nella  vasco- 
losa della  retina  e  nella  coroide.  U  colorito  sbiadato  dell'iride,  i  filamenti 
linfatico  fibrinosi  applicati  ad  ambedue  le  superficie  di  queste  membrana,  i 
fiocchi  nuotenti  neU'  umor  acqueo  indicano  abbastanaa  quanto  grave  sia  ste- 
to la  patologica  alterazione  del  sistema  vascolare  dell'occhio. 

H  Niun  autore,  dice  il  Sig.  Hamilton,  ha  descritte,  per  ^mnto  io 
n  mi  sappia,  una  malattia  simile  a  queste,  né  io  vidi  mai  nn  caso  si* 
M  mile  nelle  tenti  iritidi  sifilitiche  e  idiopatiche  che  si  sono  trattette  nel- 
M  l'ospitel  di  Dublino.  » 

Perciò  tento  più  riesce  increscevole  che  non  sia  esatte  e  compiute  la 
storia  delle  alterazioni  patoh^iche,  che  certe  saranno  stete  in  tal  dvcostenza 
palesi  nell'organo  della  risione. 

Voi  avete  veduto,  continua  a  dire  il  Dott  Graves,  il  tessuto  cellula- 
re della  congiuntiva  attaccato  da  infiammazione,  di  cui  l'andamento  è  ra- 
pido eccessivamente,  ed  offre  gli  stessi  caratteri  che  ofiEìri  il  tessuto  cellu- 
lare della  coscia.  Negli  arti  inferiori  la  flemmasia  ebbe  sede  nella  pelle,  nel 
tessuto  adiposo,  nelle  £ucie  aponeurotiche ,  nelle  arterie,  nelle  vene  enei 
linfatici;  nell'occhio  la  condizione  patologica  fu  evidente  nella  congiuntiva, 
nell'iride,  negli  umori  acqueo,  cristellino,  e  vitreo. 

V  ebbero  poi  tutti  gì'  altri  segni  della  flemmasia  cioè  il  subito  appa- 
rire, il  dolore  vivissimo,  la  sensività  estrema.  Insomma  abbiamo  vedute 
in  questo  caso  una  malattia  non  ancora  descritte,  h.  flemmasia  alba  do- 
krue  dell'occhio:  così  termina  la  storia  del  Dott  Graves. 
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TBAiTt  pftAcTiQVE  BTc  —  TVttttdft)  prodcù  delle  malattie  degli  occhi 
ili  W.  Lawuncb»  Medico  in  capo  dell'Infermeria  oftalmica  di  Londra ^ 
traduzione  dalt  inglese  di  G.  Boxabd;  Bnuellcs  i833:  (Articolo  II). 

Capo  FIL  DM  Oftalmia  catarrale.  QsetU  malattia  è  l' infiamna- 
xioDC  della  congivntiTa  dell'occhio,  o  di  quella  delle  palpebre,  o  d'ambe- 
due. Diceti  mucosa  per  F  abbondansa  del  muco  cbe  si  separa.  Dicesi  o£- 
talmla  del  freddo  o  della  nMia^  perchè  il  freddo,  Tamidilk,  e  le  al- 
teme  licende  dell'atmosfera  ne  srao  la  causa,  siccome  presso  a  poco  so«o 
causa  del  catarro  polmonale  e  dell'  irritanoue  delle  altre  membrane  mucose, 
che  trovansi  esposte  alle  impremioui  dell'aria,  come  souo  la  mucosa  della 
bocca,  quella  delk  narici,  delle  fauci  e  della  trachea* 

Siccome  tutte  le  membrane  mucose  sono  continue  coHa  cute,  così  è 
facile  che  da  ciò  dipenda  la  pronteisa  con  cui  s'infiammano  per  quelle 
cauw  che  agiscono  sulla  cute.  Ma  fìra  tutte  le  altre  membrane  mucose  con- 
tinue al  tessuto  cutaneo,  la  piii  libera  e  la  piii  dell'altre  esposta  alle  cause 
esteme  è  appunto  la  mucosa  dell'occhio,  doè  la  congiuntiva  (i).  Quindi 
la  minima  impressione  del  freddo  o  dell'umido  può  essere  ad  essa  causa 
bastevole  d' innammaiione ,  o  A'ottalmld  catarrale. 

V'ha  qualche  specie  di  vento,  dice  l'Autore,  che  indipendentemente 
dal  grado  di  temperatura  è  il  più  beile  a  svegliare  negli  occhi  l' irritaxione 
e  r  infiammaxione ,  e  specialmente  ne'  predisposti  all' ottalmie ,  e  più  an- 
cora se  l'individuo  restasse  per  qualche  tempo  inattivo  nella  corrente  del 
vento,  come  accade  sovente  a' soldati  o  a'  marinai  in  campo  o  sui  vascelli. 
L'alternar  subitaneo  dalla  temperatura  calda  alla  fredda  fevorisce  singolai^ 
mente  allo  sviluppo  delle  ottalmie  catarrali ,  siccome  osservasi  sopnmimodo  in 
que'  climi  o  in  que'  luoghi  in  cui  a  giorni  caldi  sottentrano  notti  fredde 
e  rugiadose..  Per  questa  ragione  i  sddati,  che  dormono  in  campo,  sono  più 
soggetti  d'asMi  alle  ottalmfe  catarrali  che  ^i  ufficiali  che  ricovrano  alle  car 
se.  Noi  crediamo  che  forse  da  questa  causa  originasse  la  tanto  famosa  ot^ 
talm{a  castrense  piuttostochè  da  ignoti  contagi. 

L'Autore  accenna  ancora  come  cause  d'ottalmia  catarrale  i  co^  detti 
colpi  d'aria  o  correnti  di  vento,  il  mutare  inopportuno  dei  vestiti,  il  su- 
dore represso,  e  le  particolari  atmosferiche  costitusioni ;  e  dobbiamo  ossei^ 
vare,  soggiugne  egli,  che  quantunque  l'ottalmia  catarrale  infierisca  tal- 
volta qual  malattia  epidemia,  dessa  non  estende  mai  i  suoi  guasti  e  i  suoi 
flagelli  su  regni  interi  o  paesi  come  fanno  altri  morbi. 

Se  l'ottalm/a  catarrale  s'apprende  solamente  alla  congiuntiva  palpebrar 
le,  i  Medici  del  continente  la  dicono  blefanxx^ngiuntiva  catarrale j  se 
a  quella  dell'occhio  ottalnuH^ongiuntiva  catarrale. 

Per  quanto  sappiamo,  i  Medici  del  continente  direbbero  nei  casi  che 


(l)  DioMM»  coU'AiloK  la  coB|iaBlÌta  otcr  aoibma  mmom,  ■■  mi  ifMriano  cone  le  ti 
coaloide  ipuita  latan)  mi  ifMnaao  che  fonè  4d  pii  la  ti  viole  aasi  £  aalira  sicroM.  Il  ccick» 
AnoM  ati»  ma  yftnmaAt  sierosa  b  wla  coogiMithra  Mia  conca ,  •  cre^  dM  il  ràMaeile  trailo 
«  ^wHa  acakaM  fon^  fl  gndo  fi  mom  tn  te  MnN  •  te  mcsm.  (Yd.  AhìI.  OUalik  Antetef. 
Me4.  n .  11  ). 
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accenna  T  Autore  Inglese  biefitixxonfiwUwiie  ^  ottalfruhcongiuntivùe  ca- 
tarrale ,  oà  anco  htefaro-hlenorrea ,  oUalm<hòlenorrea  ;  e  certamente  non 
mai  UefanMxmgfuntisnià  caiamakj  oUalnuhcongiimiività  caiarrak^  tic- 
come  ba  creduto  di  tradurre  dal  biephanxfphihalmO'Con/ontwe  caiarrhalc 
il  tradnttore  italiano. 

Sintomi  deW  ottalnUa  catarrale.  Sul  principiar  della  malattia  y'Iia 
gonfiexxa  e  tensione  delle  palpebre,  intoUeranxa  della  lace,  lacriraanope  e 
rossore  alla  congiuntila ,  che  vanno  crescendo  a  misura  che  si  sviUppa  V  in- 
fiammasione  mentre  gli  altri  sintomi  Tengon  meno ,  e  la  lagrimaxione  si  can« 
già  in  uno  scolo  mucoso.  Il  rossore  dell' infiammaiione  catarrale  è  scarlal- 
tino  lucente ,  irregolare  come  a  ferma  di  rete,  è  diviene  poi  uniforme  quan- 
do la  malattia  ha  toccato  un  grado  maggiore.  Sul  principio  è  limitato  sila 
congiuntiva  palpebrale  o  all'angolo  intemo  dell'occhio.  Talora  otservansi 
piccole  ecchimosi,  tri  altra  alcune  pustolette  che  particolarmente  nascono 
attorno  alla  cornea.  È  facile  in  quest'  ottalmia  che  avvenga  un'  dTusione 
di  siero  tra  la  congiuntiva  e  la  sclerotica ,  onde  la  prima  si  vede  sollevata 
dall'altra.  Il  dolore  non  è  mai  acuto  in  quest'ottalmia ,  ne  è  molta  l'in- 
tolleranxa  alla  luce.  Il  muco  che  si  seceme  dalla  congiuntiva  si  fa  a  mano 
a  mano  piii  denso,  e  da  bianco  divien  gialliccio  a  misura  che  progredisce 
r  infiammaiione ,  alla  quale  se  prendono  parte  le  mucose  circonvicine  dei 
seni  mascellari  e  frontali,  si  sveglia  la  febbre  e  avvengono  perfino  i  segni 
d' irritazione  della  mucosa-gastrica.  L'Autore  ci  vuol  avvisati,  che  basta  qual^ 
che  fiata  un  forte  gastricismo  a  produrre  on'  ottalrou  catarrale  indipenden- 
temente da  qualunque  causa  estema.  I  sintomi  tutti  dell'  ottalmia  catarrale 
•i  moderano  durante  il  giorno,  e  s'accrescono  nella  notte. 

E  ciò  noi  crediamo  si  possa  dire  di  tutte  l'otulmie  catarrali  che  non 
hanno  fomite  in  particolari  discrasie  dell'individuo.  Se  l' infiammasione  è 
limitata  alla  congiuntiva  cede  prontamente  all'opportuno  modo  di  cura  ;  ma 
s'è  troppo  violente  o  trascurata,  o  curata  metodicamente  piò  estendersi  alla 
sclerotica  ed  alla  cornea  con  grave  danno  dell'occhio. 

L'Autore  non  trova  segni  bastevoli  che  distinguano  Vottalmùi  catar- 
rale dalla  purulenta.  La  differenza,  die' egli,  consiste  piuttosto  nel  grado 
che  nella  specie ,  a  meno  che  non  si  valga  a  provare  esser  contagioM  l'una 
e  l'altra  no,  di  che  non  abbiamo  ancora  sufficienti  prove. 

La  cura  di  quest'ottalmia  non  domanda  i  mezzi  pia  energici,  tranne 
il  caso  che  avvenga  in  individui  molto  robusti.  Basteranno  le  mignate,  i 
leggeri  purganti ,  i  sudoriferi  e  i  diuretici ,  i  bagni  parziali  all'  estremità 
(  pediluvii  ). 

Localmente  consiglia  l'Autore  il  bagno  d'acqua  tepida  o  la  fomenta- 
zione di  papavero.  Prima  di  ricorrere  ai  \fescicantij  soggiunge^  è  me- 
stieri insistere  con  perseveranza  nell'uso  dei  mezzi  antiflogistici, 

DeW  ottalmùi  catarrale  delle  palpebre,  I  primi  sìntomi  di  questo 
morbo^  che  noi  diremmo  bleforo-blenorrea  mucosa  o  catarrale  sono  il 
bruciore,  il  calore,  il  dolore  e  la  secchezza  delle  palpebre  accompagnata 
da  gonfiezza  e  tumefazione,  L' infiammazione  comincia  aU'  angolo  dell'occhio, 


Digitized  by 


Google 


4o7 
e  invade  poscia  tolte  le  padpebre,  di  cai  U  congiantiva  «i  fa  rotsa  e  yil- 
lota.  V'ba  nell' occhio  la  seMaiioae  come  se  dentro  vi  fossero  corpi  stra-» 
nieri.  L'occhio  s'addolora  alla  lace,  e  aUkondevole  è  lo  scolo  mucoso.  Le 
glandnle  del  Meihomio  infiammate  o  non  secernono  il  loro  sego,  onde  il 
margine  palpebrale,  non  più  labrìcato,  s'agglatina  pel  maco  soverchio,  o 
il  sego  è  viscido  e  glutinoso,  e  serve  tanto  più  a  Dar  aderire  fra  lóro  le 
palpebre.  La  viscosa  materia  dello  scolo  s'attacca  talvolta  alla  cornea,  la 
appanna  e  turba  coti  la  visione,  da  far  temere  all'ammalato  di  scrii  dan* 
ni  della  medesima.  Senonchè  muovendo  le  palpebre,  la  cornea  si  ripu- 
lisce dalla  viscosa  materia  che  le  va  applicata  ^  e  tosto  la  visione  si  ri- 
schiara. Ella  è  qnesu  materia  puriforme,  che  variamente  rifrangendo  i 
raggi ,  fa  che  l' ammalato  vegga  gli  oggetti  contornati  come  dai  colori  del- 
l' iride ,  che  gli  appariscano  cerchi  variegati ,  che  il  lume  artificiale  gli 
sembri  attorniato  come  da  raggi  di  stella  ec 

Questa  materia  irritante  scoria  i  bordi  palpebrali  e  talora  produce  nel 
canto  interno  dell'occhio  leggere  nloeraiioni.  La  cronica  irritazione  del 
margini  delle  palpebre  dicesi  Uppitudine^  la  quak  continua  sovente  per 
mesi ,  e  riappare  alk  minima  causa.  Nel  continuo  progredire  del  male  si 
fanno  gonfie  le  palpebre,  la  membrana  mucosa,  specialmente  della  palpe- 
bra inferiore ,  s' ingrossa  e  la  palpebra  ai  loveada  aU'  infuori  onde  nasce 
Vectropio  e  la  caduta  delle  ciglia. 

Questa  infiammasione  della  membrana  palpebrale  comincia  Mmpre  dai 
margini  palpebrali,  in  cui  la  membrana  è  sottile,  in  contatto  dell'  aria  e 
de'  corpi  stranieri ,  e  di  quelle  materie  mucose  o  puriformi  che  s'  accumu- 
lano nel  canto  intemo  dell'  occhio.  Ma  soprattutto  crede  l' Autore  che  l' in- 
fluenia  de' venti  umidi  e  freddi  ne  sia  la  causa  più  generale,  abbenchè 
accenni  tosto  come,  l' applicaiione  di  qualunque  corpo  irritante  sul  margine 
palpebrale,  come  la  fibra  delicata  e  molle,  specialmente  degl'individui  bion- 
di, come  il  fumo,  i  vapori,  il  mestiere,  il  modo  del  vitto  sieno  tutte 
sufficienti  cagioni  a  destar  la  blefanhblenoma  od  oUalmùi  tarsi y  la  qua- 
le è  pia  comune,  die' egli,  in  alcune  specie  di  servitori  o  d'artefici,  nelle 
bvandaje  ec.,  e  in  quelli  in  cui  l'intemperanza  è  un'abitudine. 

Quando  la  malattia  ci  presenti  un  carattere  acuto  dovremmo  osare 
dei  mezzi  leggieri  antiflogistici ,  cioè  d' alcune  mignatte  in  vicinanza  alle 
palpebre,  di  lozioni  tepide,  e  delle  bevande  aperitive  e  lassative.  Quando 
l'infiammazione  passa  allo  stato  cronico  gli  astringenti  saranno  utilissimi. 

L' Autore  consiglia  le  scarificazioni  lungo  la  membrana  mucosa  della 
palpebra  rovesciata,  e  noi  aggiungiamo,  che  ciò  non  dovrà  praticarsi  che 
da  mano  agile  e  destra ,  e  solamente  nel  caso  in  cui  ogni  altro  rimedio 
siasi  trovato  inutile.  Diremo  ancora,  che  si  dovrà  favorire  col  bagno  tepido 
lo  sgorgo  del  sangue ,  che  geme  dalle  scarificazioni.  Finalmente  raccomanda 
le  frizioni  sulle  palpebre  colla  pomata  dì  nitrato  di  mercnrio,  o  coU'unguento 
citrino,  facendo  fendere  la  pomata,  e  applicandola  poscia  con  un  pennello  ai 
margini  estemi  delle  palpebre. 

DeW  oUalniùi  purulenta.  L'ottalmia  catarrale  è  il  grado  intermedio 
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fra  Totulaia  semplice  e  la  pimileBli»  nel  qvale  inolio  più  intema  del^ 
Tottalni/a  catarrale.  Il  tocabolo  purulenta  sembra  all'Amore  meglio  co»- 
tenìre  che  og«'  altro  a  questa  specie  dì  morbo,  il  qaak,  die'  egli,  i  Medici 
del  continente  dicono  blenorrea.  Ma  Teramcate  i  Medici  del  continente 
sogliono  aggiungere  alla  parola  blenorrea  raggiunto  mucosa  o  caiamUe  se 
Togliano  indicare  il  primo  grado  di  questa  malattia,  e  l'aggiunto  puru' 
lenta  o  puriforme  se  il  grado  maggiore.  Cosi  in  tal  caso  i  Medici  del 
continente  direbbero  la  malattia  di  cui  si  ragiona  bUfanhòlenorrea  pun^ 
lenta  o  puriforme.  Il  d\Ak  suppurativa^  soggiunge  l'Autore,  è  aflatto  con- 
trario alla  sua  natura ,  poiché  quantunque  la  materia,  che  scola  dalle  palpe- 
bre sia  molto  simile  al  pus,  non  è  però  altrimenti  vero  pus.  Quindi  lo  Scar- 
pa la  àkì^mh /lusso  palpebraUpuriJonne^  ciò  che  l'Autore  Inglese  nem- 
meno accennò,  e  che  noi  richiamiamo  in  questo  luogo  alla  mente  de'nostri 
lettori,  non  perchè  veramente  crediamo  che  da  ciò  possa  tenir  gloria  al 
nostro  immortale  Italiano,  ma  solamente  perchè  si  TCgga  qual  esattissiou 
idea  egli  s'era  formato  deHa  condisione  patologica  di  questo  «orbo. 

E  queste  diffierenie  tn  l'ottalm^a  catarrale  (blefanhblenorrea  muco- 
sa) e  r  ottalmia  purulenta  (bleforo^lenorrea  purulenta)  sono  importan- 
tissime ai  Pratici  per  tutto  ciò  che  riguarda  il  periodo,  la  sede,  la  cnn, 
fi  pronostico  di  questi  due  morbt. 

Nella  blefaìxhòienorrea  purulenta,  dice  il  Lawrence,  V  infiammaaione 
comincia  alla  superficie  intema  delle  palpebre  e  si  estende  in  seguito  an- 
co alla  €onginntÌTa  oculare ,  e  quando  sia  rapida  e  intensa ,  (adlmente  in- 
tade  anco  la  cornea,  al  segno  di  disorganiixare  perfino  il  tessuto  di  questa 
membrana.  La  congiuntiTa  infiammata  si  gonfia,  i  suoi  Tasellim  si  injetta- 
no  e  s'ingrossano,  e  tutta  la  mucosa  oculare  si  rende  polposa  e  velluU- 
ta,  a  quella  guisa  che  reggiamo  villosa  la  membrana  deUe  vie  digerenti. 
In  tal  circostanxa  scola  abbondevolmenU  dall'occhio  on  fluido  puriforme,  che 
è  il  prodotto  d'una  secrexione.  Le  patologiche  alterasioni  ddla  cornea  sono 
il  rammollimento,  l' ulcerazione  o  lo  spandimento  £ra  le  sue  lamine  d'  una 
materia  che  altera  la  sua  trasparensa. 

La  biefaro4fknarrea  purulenta  ha  primitiva  sua  sede  nella  membrana 
mucosa  dell'occhio,  e  sovente  percorre  i  suoi  periodi  senxa  diffondersi  dav- 
vantaggio. La  malattia  di  cui  si  parla  può  cogliere  individui  d'ogni  età, 
ed  è  sempre  essenzialmente  identica. 

Nondimeno  l'Autore  comprende  alcme  modificazioni  di  questo  nuirbo 
in  tre  prindpali  divisioni: 

I.®  Ottalmùi  purulenta  dei  neonati j 
3.^  Ottainiia  purulenta  dopo  Vinfanasias 
3.®  Ottamùi  gonorroica. 

Quanto  alle  due  priuM  specie,  egli  è  evidente  che  desse  fi»rmano  nnn 
sola  e  indistinta  affezione,  in  cui  non  v'ha  differensa  che  nel  rapporto 
dell'età  de' malati.  Rispetto  all'ultima,  essa  estema  alcuni  caratteri  che  le 
sono  veramente  proprii,  cui  è  forza  attribuire  senu  dubbio  alla  causa  spe- 
cifica che  la  produce. 
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SEZIONE  QUARTA 

TAEIETA 

NOTIZIE  E  SCOPERTE  FISIGO-MEDIGHE 

Lettent  critica  d'un  Anonimo  Toscano  al  Sig.  Consig^re-Professore 
V.  L.  Baerà  intorno  ad  un  Articolo  della  sua  Antologia  Medica 
inserito  nel  Fase.  I  Gennajo  p.  p. 

Chiarissimo,  t  Rispettdiilisriiilo  Sìg.  Consigliere  Professati 

Jmiau  Plato ,  sei  wMgb  mtieà  HrOti. 

È  per  me  cosa  piaceTolissima  di  arere  soft' occhio  il  pridio  fasttccrfo 
della  Tostra  Antologia  Medica^  perchè  parrai  molto  ricco  di  utili  cogai* 
xioni  ben  ordinate  e  disposte.  Qaest' Opera ,  non  seconda  certamente  agli 
altri  byori  periodici,  che  onorano  la  nostra  delixiosa  Penisola,  renderà  seoH 
pre  più  illastre  il  vostro  Nome,  perchè  non  tì  sarà  Medico  stndioso ,  che 
non  tì  sappia  buon  grado  per  le  continae  premnre,  con  le  quali  procu- 
rate incessabilmente  T  ingrandimento  e  la  diffusione  delle  mediche  dottrine. 
Amantissimo  delle  dotte  prodtftioni  del  vostro  ingegno ,  desidero  a  comune 
vantaggio  il  proseguimento  di  questo  Giornale,  il  di  cui  primo  saggio  ha 
già  ottenuto  il  sufiiagio  degli  eruditi.  Conoscendo,  come  uditore  un  tempo 
delle  vostre  lesioni ,  con  quanta  ponderazione  e  accnratena  siate  solito  pre- 
cedere in  ogni  circostanza,  sia  parlando  da  quelle  cattedre,  che  tanto  lur 
minosamente  occupaste,  sia  scrivendo  qudle  Opere  che  a  buon  dritto  vi 
hanno  assegnato  un  ^to  distìnto  nella  Repubblica  Medica,  vi  confesso  in^ 
genuamente  d'essere  restato  non  poco  meravigliato  e  sorpreso  ndl' osserva- 
re, che  in  un  articolo  soltanto  della  vostra  Antologia  avete  per  un  mo» 
mento  dimenticata  l'esattezza,  ed  in  conseguenza  la  verità  e  la  giustizia. 

Proclive  sempre  a  dire  con  franchezza  il  vero,  sirm  ira  et  studio, 
giacché  quid  verum  atque  decens  curo  et  rogo ,  et  omnis  in  hoc  sum^ 
e  come  dice  il  Petrarca 
»  Io  parlo  per  ver  dire 
M  Non  per  odio  d'altrui,  né  per  dispreizo 

e  stimolato  unicamente  da  queU'  amore  che  porto  ai  vostri  scritti ,  che  vor- 
rei veder  sempre  invulnerabili  in  bccia  al  critico,  mi  sono  determinato  a 
larvi  conoscere  il  difetto  delf  articolo  ndl'  intima  persuasione  di  non  doveN 
tì  dispacere. 

AlfTOI..    MBD.    SbM.    I.  52 
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NeUa  Sezione  11^  JlnaUsi  et  opere  t  pag.  64  arete  eoUocato  Tar- 
licolo  che  s'intitola  Ricerche Jisiche  e  chimiche  sulla  X^hara  o  Puiénij 
onde  conoscere  se  questa  pianta  possa  a^^er  parte  neW  origine  della 
caUxv*  aria^  del  Prof .  Pietro  (doyera  dir  Paolo»  ed  invece  ripetete  Pie- 
tro anche  all'Indice)  Savi^  Pisa  i83i;  e  dopo  aver  detto  a  chi  si  deve 
la  prima  idea  di  un  tal  bvoro  ntilissimo  (che  spetta  dilatti  esclasmoiente 
alla  sagacità  e  penetraxione  del  nostro  amorosissimo  iMPERArrs)  ne  chia- 
mate autore  il  Sig.  Prof.  Paolo  Savi;  e  quindi  prendete  motivo  di  com- 
pilarne un  estratto,  perchè  (sono  vostre  parole)  poco  o  niente  è  cono- 
sciuta  questa  operetta»  Se  nel  redigere  il  vostro  articolo  vi  siete  servito 
di  una  copia  delfe  molte ,  che  furono  sparse  »  era  vostro  debito  di  notare 
ben  anche  9  che  la  parte  chimica  di  sì  difficile  lavoro  spettava  al  sig.  Ba- 
iiieri  Passerini 9  come  giustamente  lo  attesta  l'esimio  Sig.  Prof.  Paolo  Savi 
in  quella  soa  breve  prefazione.  Se  poi  avevate  sott' occhio  il  Giornale  dei 
Letterati  di  Pisa  N,^  Sg^  dov'è  per  intiero  inserita  una  tale  operetta, 
non  avreste  detto  di  certo ,  che  poco  o  niente  era  conosciuta ,  e  vi  sare- 
ste avveduto  9  che  apparteneva  egualmente  al  Savi,  come  al  Passerini.  Voi 
dunque  col  passare  in  sileniio  quest' ultimo  $  avete  mancato  all' esattezsa  ; 
coir  attribuir  tutto  all'altro,  non  foste  veridico  né  giusto;  e  col  poco  o 
niente,  siete  venuto  ad  attaccare  in  qualche  modo  la  già  stabilita  repnta- 
sione  di  un  Giornale j  che  conta  a  quest'ora  più  lustri  di  vita,  e  che 
trovasi  ormai  ovunque  diffuso. 

Io  debbo  al  solo  caso  la  soddisbiione  di  essere  assai  informato  su  tal 
proposito ,  perchè  nel  rientrare  in  Toscana ,  reduce  da  un  piccolo  viaggio, 
passai  di  Pisa,  e  desideroso  di  riveder  gli  amici  compagni  de' miei  %\ììòà\, 
mi  vi  trattenni  per  qualche  giorno.  Fu  allora,  che  nel  ricercare  il  mio  con- 
discepolo Sig.  Passerini,  lo  trovai  nel  suo  bel  Laboratorio  chimico,  dove 
stava  occupandosi  da  pia  di  tre  mesi  dell'esame  analitico  sulla  Chara, 
Durante  il  mio  breve  soggiorno  in  quella  città,  rinnovava  al  medesimo  con 
piacere  e  frequema  le  mie  visite,  perchè,  gentile  e  condiscendente  com'Egli 
è  per  appagare  l'altrui  curiosità,  ripeteva  a  me  e  ad  altri  ancora  diverse  espe- 
rienze su  qudla  pianta  palustre,  c'istruiva  dei  processi  impiegati  in  quel- 
l'arduo lavoro,  e  ci  favoriva  perfino  il  suo  manoscritto  per  vieppiii  soddi- 
efare  il  nostro  desiderio,  che  era  quello  di  conoscere  nella  sua  estensione 
«n' analisi  di  tanto  interesse. 

Neil'  esame  dell'  Operetta ,  che  ayete  a  meraviglia  compoidiato  nel  vo- 
stro articolo ,  non  vi  sarà  sfuggito  di  osservare ,  che  la  parte  più  estesa  ed 
insieme  piii  importante  è  tutta  chimica ,  e  che  perciò  non  poteva  eseguirsi 
che  da  persona  di  molta  abilità  in  questa  scienza,  e  valorosa  specialmente 
nella  chimica  sperimentale.  Gol  ciuto  Giornale  de*  Letterad  di  Pisa  Jk 
mano  sono  in  grado  di  dirvi,  che  l'illustre  Prof.  Paolo  Savi  è  un  Natu- 
ralista soamo^  eh'  emula  con  impegno  il  suo  sapientissimo  Genitore  mio 
maestro  «  che  tutta  Italia  conosce  per  la  sua  Ornitologia  ^  e  per  altri  scrìt- 
ti di  Storia  naturale  da  lai  pubblicati;  ma  non  posso  accordarvi,  che  sia 
an  Chimico  di  bea  conosciuta  fama ,  come  dite,  perchè  nulla  fin  qui 
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abbiamo  di  esso  per  cred^o  tale;  ed  ami  rilemmo  dall' istessò  Giorno^ 
kj  che  per  nrie  cose  di  chimica  perfinensa  il  Sig.  Sari  si  h  parecchie 
Tolte  servito  del  Sig.  Passerini,  appunto  perchè  gode  nna  non  comune  rU 
pntaxione  in  questa  scienza ,  nelk  quale  si  è  reso  aatore  di  diverse  me»' 
morie  assai  utili  e  vantaggiose.  Essendo  due  pertanto  i  Soggetti ,  che  of- 
frirono al  Pubblico  una  s)  pregiabile  Operetta,  parevami  che  vi  corresse 
r  obbligo  di  attribuire  a  dascsno  le  proprie  fatiche  >  e  così  render  Loro  la^ 
dovuta  lode  e  giustizia. 

Se  voi    siete  sempre,  Chiarissimo  Professore,  qudl'uomo  integerrimo 
ed  impaniale  quale   io  vi  conobbi ,   spero  che   non    ricuserete    d' inserire 
nella  sua  integriti^  questa  mia  lettera  nella  proesima  distribuaione   della  vo- 
stra Antologia  Medica.  Vivete  felice  I 
Firenze  17  Aprile  i834* 

Risposta 

La  risposta  dovuta  a  questa  lettera  i  brevissima.  —  h*  Anonimo 
Toscano  ha  ragione,  ed  il  torto  sta  per  V Autore  deW Antologia!  — 
Esso  ne  fa  qui  perciò  solenne  emenda  e.  pel  sentimento  di  verità  e  di 
giustizia f  e  per  lo  spirito  che  regge  la  compilazione  di  quest'Opera  pe- 
riodica a  tenore  de' dettati  nel  relativo  Programma.  Se  non  che  il  manca- 
mento fu  affatto  involontario  I 

Nel  redigere  T  estratto  anditico  delle  Ricerche  fisiche  e  chimiche 
sidla  Chara  o  Putéra  onde  conoscere  se  questa  pianta  possa  a^r 
parte  nelt origine  della  cauiv* aria  mi  sono  servito  d'un  esemplare,  che 
porta  questo  semplice  titolo,  uscito  dalla  Tipografia  Nistri  e  Comp,  di 
Pisa  tanno  i83f  fn  8.^  gr.  e  in  carta  distinta,  ove  non  s'incontra  la 
pih  lieve  indicazione  che  l'Operetta  sia  stata  tolt»  dal  N.  5g  del  Gior- 
nale de*  Letterati  di  Pisa,  Al  frontespizio  cos^  concepito  tiene  dietro  pag.  t 
Y Introduzione ^  che  finisce  alla  metà  deHa  pag.  a,  la  quale  non  appalesa 
verun  nome.  Alla  pag.  3  incomincia  il  Capitolo  I  Notizie  botaniche  sulla 
Chara ,  e  alla  pag.  9  s' incontra  il  Q^.  II  Esame  chimico  della  Cha- 
ra senza  che  neppure  quivi  sia  nominato  il  Sig.  Ranieri  Passerini,  come 
non  è  nominato  in  tutto  il  rimanente  del  libro,  che  finisce  colla  pag.  46. 
Anzi  i  Capitoli  II  e  IIIj  e  l' Appendice ,  che  sono  di  assoluta  perti- 
nenza chimica,  offrono  col  rimanente  dell'Operetta  continuata  numerazione 
de'  paragrafi ,  ed  uguaglianza  di  stile  tali ,  che  allo  stesso  scrittore  se  ne 
deve  attribuire  l'intiero  concetto.  La  giunta  poi  del  nome  del  Professore 
Pietro  Savi  all'accennato  frontespizio  prowenne  dall'avere  (forse  male) 
inteso  io  stesso,  che  questa  scrittura  fosse  uscita  dall'elegante  di  lui  penna. 
L'essersi  stampato  Pietro  anziché  Paolo ^  fu  un  puro  sbaglio  tipografico, 
perchè  richiamato  il  manoscritto  quivi  lo  trovò  scritto  Paolo  nel  titolo  co- 
me Paolo  è  stampato  alla  linea  9  del  principio  deiranalisi  pag.  64  della 
citata  Sez.  EL  del  FaKicolo  L  p.  p.  Gennajo ,  ove  dopo  di  un'  altra  linea 
(la  i3.*)  fu  arbitrariamente  introdotto  un  che  sovrabbondante,  che  vi  con- 
corda gli  errori  tipografici  (tutti  da  coreggersi  con  pazienza  in  fine  del 
Semestre).  Stampatosi  quel  foglio   durante  una  mia  gita  a  Mantova  per 
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Q^tta  4i  medica  ctnsnltaxioiic,  U  ano  conpofitore  fefte  meniorc  «ielTaC- 
fratellamento  de'  noni  Pietro  e  Pado  nel  Calendario»  (a  così  sbadato  nd 
caso  in  questione:  e  commesso  poi  questo  primo  sproposito  era  eolissimo 
di  ripeterlo  ntW Indice f  perchè  l'indice  è  nn  indice  e  non  già  na  nooYO 
concetto. 

Se  non  si  tuoIo  accordare,  che  il  Professore  Paolo  SaTi  oltre  all'es- 
sere sommo  Naturalista  sia  anche  Chimico  di  ben  conosciuta  fama,  noa 
saprei  che  dire  e  fare.  D  vero  si  è»  che  la  parte  chimica  delle  Ricerche 
«niUmento  alla  parte  fisia  costitnìsce  la  massima  parte  dell'  Operette ,  e 
che  chi  la  scrisse  appalesa  cotante  perisia  e  sagacità  da  meritarsi  per  que- 
sto (atto  solo  la  quaUficasiono  di  Chimico  di  conosduUt  fama.  Ed  una 
Tolte  ritenuto  per  le  suddette  ragioni ,  che  appartenesse  ad  aa  solo  T  in- 
tiero scritto)  evidente  ne  divenne  l'incriminate  conseguensa.  Che  peraltro 
un  illustre  Naturaliste  possa  essere  ncU'istesso  tempo  Ghimico  distinte ,  na 
tsempio  Tebbimo  nd  ceL  Spallanuni,  l'abbiamo  fra  noi  nel  Pro£  Catullo 
di  Padova,  e  l'avete  fra  Voi»  coltissimi  Toscani ,  nel  vostro  e  mio  Profrss. 
Giuljy  per  essere  brcTC  nell' cnomerauone  di  taat' altri,  che  onoKTolmente 
ne  accrescerebbero  il  numero. 

Del  resto  mi  professo  al  sommo  dispiacente  di  avere  innocentemente 
defraudato  di  ben  giuste  lode  il  Sig.  Ranieri  Passerini,  che  ebbi  motivo, 
di  appressare  nell'ultimo  mio  soggiorno  in  Pisa  dorante  l'inverno  i83i- 
32.  Mi  chiamai  onorato  allorché  lo  conobbi  per  la  prima  volte  presso  deU 
l'esimio  Professore  di  Chimica  e  di  Materia  Medica  ìm  quell'L  A.  Uaivei^ 
sita  Sig.  Branchi,  alla  cui  Scuola  meritamente  appartiene  qual  Prepara- 
tore Chimico,  e  mi  sono  in  quell'Anna  giovato  con  sonuoa  soddisfraione 
della  magnifica  di  lui  Farmada  per  la  cura  di  alcuni  eminenti  inferaii  as- 
sai aggravati,  fra  i  quali  mi  compiacio  di  citare  |a  Principessa  A,  Ate- 
naide  Henry  Cristophe  (  figlia  di  Cristopbe  morto  Re  d' Haiìt  sotto  del 
nome  di  Enrico  I),  ed  il  Generale  Colombiano  F.  C.  de  Mosquera  di 
Popayan  nella  nuova  Granate  già  Ajutante  di  Bolivar.  Non  ho  potuto 
frequentere,  come  avrei  desiderato,  l'insigne  suo  Laboratorio  chimico,  per- 
chè il  servigio ,  che  unitemente  al  rispettabile  Collega  e  degno  Amicp  Sig. 
Professore  Betti  mi  legava  all' Augusta  I.  R.  Famiglia  in  epoca  grave 
e  dolorosa  non  mi  lasciava  tempo  per  esaminare  da  vicino  gli  utili  di  lui 
lavori.  Godo  peraltro,  che  l'Anonimo  Toscano  m'abbia  offerte  ora  l'oc- 
casione per  rendergli  giostisia,  e  per  appalesargli  insieme  i  miei  sentimenti 
di  verace  estiroasione* 

L'  avere  finalmente  detto  nell'  analisi  delle  Ricerche  ^  che  queste 
erano  fra  noi  poco  o  niente  conosciute  ^  ciò  per  nulla  intecca  la  stabilita 
riputazione  del  Giornale  de' Letterati  di  Pisa^  perchè,  come  fu  dimo- 
strato di  sopra,  il  nostro  lavoro  venne  eseguito  sopra  di  un  esemplare,  che 
nulla  indicava  fosse  estratto  da  questo  Giornale,  Tal  Opera  periodica,  per 
quanto  trovasi  ormai  ovunque  diffusa,  manca  da  gran  tempo  fia  noi ,  e 
manca  anche  addesso,  quantunque  ne  abbiano  i  Tipogn^t^editori  del- 
l' Antologia  Afedica  fitte  richieste  fino  dallo  scorso  Geanajo.  SI  sarebbe 
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quindi  seOa  teBtaiieM  il  soipettire,  die  appunto  per  avere  più  lustri  di 
vita  proTi  disagio  nel  tratferiisi  da  uà  fianco  all'altro  dell'incomparabile 
noftra  Penisolal 

Venesia  li  21  Aprile  i834. 


V.  L.  Bbbri. 


Jutopsta  dd  DoUon  BinrATi^  e  Jkdmiùmi  per  la  facobà  musicale. 

Nel  Fase.  DI  del  p^  p.  Mano^  è0ÌX  antologia  Medica  si  sono  a  carte 
3o5  couiuntcate  le  notixie  biograficlie  del  defunto  Dott  Francesco  Bennati, 
e  si  offii  un  sunto  de'  di  lui  Scritti  sai  meccanisuM  della  Toce  e  del  can- 
to,  su  cui  è  appoggiata  la  patologia  delle  malattie  de'  cantanti.  Ora  aven- 
do il  Dott  Mojon  esposto  alla  Reale  Accademia  di  Medicina  di  Parigi  nella 
Seduta  del  a5  p.  p.  Marzo  il  risnltamento  della  istituitane  autopsia ,  e  po- 
tendo questa  comunicazione  aprire  il  cammino  a  ricerche  allatto  nuove  onde 
investigare  l'indole  della  facoltà  organica  per  la  musica,  si  crede  oppoi^ 
tuno  di  quivi  riferirla  quale  fii  prodotta,  innanzi  di  qaell'  illustre  Conses- 
so. Con  questa  autops/a  si  i  potuto  osservare,  die  le  ossa  dd  cranio  era- 
no di  gran  lunga  più  sottili  di  qndlo  At  sogliono  essere,  e  traslucide  0 
traspartnti  in  gran  numero  di  punti  deUa  lecca  cerebrale.  Consimile  parti- 
colarità era  di  già  stala  veduta  dallo  stesso  Sig.  Mofon  nd  cranio  di  dtro 
celebre  musico  Italiano.  Si  sa,  cbe  Bennati  coltivava  la  musica  col  più  fe- 
lice saccesso,  come  si  è  accennato  nd  precedente  suo  articob  biografico^ 
Questa  coincidenza  ddi' assottigliamento  delle  pareti  dd  cranio  e  de'  molti 
suoi  pnti  traspasenti  in  due  distinti  filarmonici  d  lascia  presumere ,  cbe 
il  cranio  non  sia  tnU'aflatto  amuriem  nella  perceaione  de'  suoni,  e  cbe 
questa  percezione  stia,  dmeno  in  parte,  in  idasione  colla  spessezza  più  0 
meno  grande  delle  tue  pareti.  Alami  sordi  percepiscono  cbiaramente  i  suoni 
d' un  fortepiano  0  d' un  organo  coUocando  l'estremità  di  una  bacchetta  di 
ferro  sulla  loro  testa,  e  l'altea  snUo  slromento  in  asione^  Se  ne  danno  al- 
tri ,  ai  quali  possiamo  fiirci  agevolmenit  intcndoe  col  umnso  di  un  porUMksp 
applicato  a  nudo  sopra  di  una  parte  qudonque  deUa  loro  testa  :  taluni  sen- 
tono distintamente  le  battute  d'un  orologio  quando  sia  posto  sulle  loro  tem- 
pia. Il  Sig.  Mojon  medesimo  conobbe  in  Italia  un  vecchio  calvo,  cbe  in 
teatro  si  levava  la  parrucca  per  Intendere  meglio  gli  attori.  Esso  ricorda 
eziandio,  cbe  i  snoni  si  sentono  dai  trapanati  attraverso  della  cicatrice, 
cbe  ne  ricnopve  il  cranio.  Partendo  adnnqfie  da  questi  &tti  e  da  queste 
idee  non  potrebb'  «gli  essere,  cbe  la  spessezza  acquisUta  daUe  ossa  del 
cranio  neUa  veccbiaja  influisse  in  quakbe  guisa  nelb  sordità  senile  ?  Le 
vibrazioni  ddle  pareti  del  cranio  potrebbero  servite  altresì  di  norma  ai  Me- 
dia per  determinare  se  la  sordità  dipenda  dn  una  attetazione  deUa  mem^ 
brana  0  deUa  cassa  dd  timpano,  oppure  da  viaio  de'  filamenti  terminali 
4d  nervo 
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NOTIZIE  BnUOGaAFIGHB 

LiBBi  rrALiim 

Annotazioni  pradche  sulle  malattie  deg^  occhi  raccolte  ed  ordinate 
da  Giovambattista  Quadri  ndla  R.  Scuoia  Clinica  di  Napoli j 
libro  Quarto,  in  cui  si  dà  conio  de*  lavori  deW anno  scolastico 
1819  e  .si  espone  un  trattato  suW Ofialmic^àUrias  NapoU  i83o,  4*** 
con  \%  Tavole  in  rame  in  nero  e  a  colori. 

Si  annunzia  questo  libro  qnantanqoe  già  stampato  da  quatti' anni , 
perchè  erasi  fra  noi  incerto  della  sua  apparizione.  Al  sommo  interessante  è 
il  Tratuto  III  che  comprende  trenta  Lesioni  sa  le  ottalmie.  VjtntologuL 
Medica  si  compiace  di  annansiare,  che  ne  renderà  conto  dettagliato  ne' 
SBoi  Annali  ottalmologici^ 


Topogn^  e  Statistica^Mèdica  delia  città  di  Napoli^  dd  DotL  Sal- 
vatore DB  Renzi  Medico  O.  dei  R,  Osniy  de'  poveri.  Sodo  del 
R.  Istituto  ec.  seconda  edizione  j  Napoli  iSSa»  8.^ 

Altra  Opera  di  data  non  recente ,  ma  meriterole  d'essere  in  ogni 
tempo  ricordata  perchè  può  servire  di  modello  e  d'  incitamento  per  consi- 
mili descrizioni  d'altre  città  Italiche.  Il  benemerito  Dott  Rensi,  dopo  di 
avere  pubblicato  fino  dagli  anni  i8a8-3o  la  Topogn^ia  Medica  del  Re- 
gno di  Napoli  in  tre  Folumi  in  8.**,  preceduta  dall'interessante  suo 
Trattato  sid  miasnti  paludosi  e  luoghi  del  Regno  di  Napoli  dove  si 
sviluppano  (  in  8.^.  i8a6  ),  ci  comunica  quivi  il  frutto  di  tre  lustri  di 
ricerche  applicate  ad  una  delle  più  deliziose  città ,  all'effetto  di  sempre  pik 
migliorarne  la  medica  polizia.  L'influenza  del  dima^  le  -località  sa  cai 
sorge  magnifica  e  maestosa  quella  bella  metropoli  »  le  circostanze  causali 
delle  malattie ,  l' indole  ed  il  predominio  loro ,  i  soccorsi  numerosi  e  mu- 
nificenti, che  vi  ù  apprestano,  sono  altrettanti  argomenti  quivi  discussi  e 
ragionati  con  quella  maturità  di  senno,  di  consiglio,  di  dottrina  e  di  espe- 
rienza, che  appartengono  ad  un  Medico  sì  distinto. 


Storia  del  morbo  petecchiale  nosocomiale  sviluppato  nel  Reale  Ospizio 
di  Santa  Maria  di  Loreto  in  Napoli  nella  primavera  del  i833 ,  pel 
Dott.  Salvatore  de  Renzi  Medico  ord,  del  suddetto  R.    Ospizio, 
Socio  del  R,  Istituto  d*  Incora^amento  ec.  Napoli  i833^  o.° 
M  Le  osservazioni  iterate,  dice  l'Autore  nella  sua  Prefazione,  non 
riescono  di  onere  inutile  alle  mediche  discipline j  che  sempre  avvi  co- 
sa da  rilevare  al  comun  prò,  e  la  prudenza  umana  actfuista  novelli 
indizi  alle  sue  probabilità,  n  Questa  sentenza  è  verificata  jcoI  fatto  nella 
Storia,,  che  si  annunzia,  perchè  estesa  colia  guida  dell' osse/razione  e  del* 


Digitized  by 


Google 


r  esperienza  i  da  consUerarsi  qval  prezioso  comneitario  al  Ciiiioso  tratta- 
tello  de  fibre  nosocomica  del  Dott  Cera  di  Milano,  tradotto  anche  in  ita- 
liano con  utili  aggiunte  dal  Dott  Liberali  di  Treviso. 


Manuale  pratico  per  la  cura  de^  apparentemente  morti  ^  premessevi 
alcune  idee  generali  di  Polizia  Medica  per  la  tutela  della  vita  ne- 
gfc*  asfittici  y  Opera  di  Pietro  Maitni  Dottore  di  Medicina  e  Chirur- 
gia^  Professore  neW Archiginnasio  Romano,  Socio  di  molte  primarie 
Accadente  Italiane  ed  estere  ec,  Roma  i833,  8.°  con  otto  Tavole 
per  dismostrare  gli  occorrenti  apparecchi. 

Dopo  che  il  chiariss.  Professore  Pisano  Sig.  Dott.  Barxellotti  richia- 
mb  l'attenzione  de' Medici,  de' Chirurghi  e  de'  Magistrati  con  classico  scrit- 
to sn  di  questo  importante  argomento,  esso  forma  il  soggetto  delle  cure 
filantropiche  di  non  pochi  altri  Scrittori.  Fra  questi  merita  luogo  distinto 
il  Maniude  dell'esimio  Amico  e  Collega  Prof.  Manni  per  l'estensione, 
chiarezza  e  dottrina,  con  cui  ha  trattato  i  singoli  articoli  delle  asfissie,  e 
per  la  precisione,  colla  quale  insegna  il  maneggio  delle  opportune  macchi- 
ne, che  in  slmili  casi  ci  possono  essere  di  decisivo  profitto.  Non  sarà  per- 
ciò mai  abbastanza  raccomandato  questo  libro,  che  dovrebbe  essere  Wvade 
mecum  del  Personale  sanitario  e  delle  Magistrature  che  vi  presiedono  e 
lo  dirigono.  Annunziamo  in  quest'  incontro  come  anche  il  Sig.  Dott  Felice 
Avetrani  pubblicò  in  Fermo  lo  Korso  anno  una  Lettera  ben  ragionata 
sul  modo  di  restituire  alla  vita  gli  annegali  e  gli  asfittici. 


Materiae  Medicae  Compendium  in  usum  Auditonun  Archigymnasii 
Romani^  auct,  Jacodo  Folchi  P,  O.  Profess,  etc,  Fol,  2^  Romae^  8.** 
Il  eh.  Sig.  Dott  G.  Folchi  Professore  di  Materia  Medica  nella  Pon- 
tificia Università  di  Roma,  e  Medico  Primario  dell'Arcispedale  di  Santo 
Spirito  pubblicò  nell' accennata  Opera  una  guida  sicura  per  lo  studio  im- 
portantissimo della  Materia  Medica,  perchè  ad  estese  cognizioni  unisce  i 
risultamenti  d'una  pratica  luminosa  e  ben  misurata.  Avendo  questo  dotto 
Professore  dato  alla* luce  tre  anni  sono  altro  scritto  intitolato  Bygienes  et 
Ilìerapiae  generaUs  Compendium  (Romae  i83o,  8.^^  ha  così  compiuto 
l'Intiero  corso  delle  applaudite  sue  Prelezioni,  dalle  quali  potranno  tirare 
ntlle  profitto  eziandio  1  provetti  esercenti  la  Medicina  e  la  Chirurgia. 


Pharmacopoea    Taurinensis  jussu   Augustissimi  Regis  edita  j    Tauri' 
ni  i833,  8.** 

Farmacopea  di  sonma  utilità  per  gli  Esercenti,  per  gli  ammalati,  e 
per  lo  Suto. 
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SuUa  FìUL  e  sulk  Open  di  Gio.  Ferardo  Zeviani  Medico  e  tUasa- 

fo  Feirmese,  Discorso  jiccadendco  di  Ahd&sa  Boosaro  JDoOoiv  in 

Medicina  ec.  Pavia  i834^  8.^ 

Qacsto  Discorso,  che  ricorda  un  Medico  di  sommi  cdebrìtà,  oiien 
la  mente  ed  il  cuore  del  Dott  Andrea  Borsaro >  perchè  emnlando  l'ottimo 
di  lai  Zio  in  siffatti  pregi,  nel  donarci  ano  scritto  esteso  con  eleganza  e 
profondità  di  cognizioni  ci  tk  sperare  a  ragione  nlteriori  labori  vgialmeate 
commendcToli. 


Elogio  dd  eh.  Profess.  Girolamo  Melandri^Contessi  ^  letto  li  6  OOo- 
bre  i833  da  DoMEinco  Vacgoliki  in  occasione  de* prendi  distribuii 
ti  agli  Jltievi  del  Ginnasio  di  BagnacavaOoj  Zugo  i833^  S."" 
Elogio  da  lodarsi  per  lo  stile,  »  per  la  Tiva  eloqaenza,  che  nel  por- 
re Innanzi  agli  occhi  de' giovani  nn  esempio  gnmde  per  sapienza  e  wtà 
giora  insieme  le  bnone  lettere  e  la  morale  privata  e  pnbhlMOu 


LIBRI  navcisi. 


Essai  sur  un  Tiouveau  niqyen  de  dUatation  particul&remaU  applique 
aux  rétrécissements  du  rectum,  par  A.  Gostallat;  Paris  i833,  8/ 
Qnesto  saggio  pa6  dirsi  il  primo  scritto  compinto  togli  ttrignimeati 
dell'intestino  retto.  Vi  si  comprendono  tutte  le  forme  di  una  a&zione  aa- 
sai  nra  e  fin'ora  poco  conosciuta  illustrata  da  trentacinque  osservazioni  pnn 
prie,  e  da  altre  trentadue  fomite  da  diverti  Medid  e  Chimighi. 


Précis  EUmentaire  de  Pfysiologie ,  par  F.  Magehdib  ,  ùroisiéme  idi^ 
tion  corrigécj  augmentée  et  omie  de  six  planches  j  %  FoL  Paris 
i834,  8.^ 
Opera  abbastanza  conosciuta,  e  perciò  meritevole  d'essere  riprodotta. 


Traité  compiei  de  Pharmacie  thiorique  et  pradque  ec.  par*  L  L  Yh 
REY,  quatriéme  éditionj  Paris  i833  ,  8.^ 

L'opera ,  che  si  annunzia ,  è  stata  ogn'ora  considerata  elamica ,  e  per- 
ciò una  quarta  edizione  sarà  maggiormente  aggradita.  Collocato  il  cel.  Yi- 
rej  nel  centro  per  così  dire  delle  corrispondenze  farmaceutiche,  ha  saputo 
molto  bene  trarre  profitto  dagli  avvantaggi  ad  esso  offerti  dalla  propria  ti- 
tuazione  per  arricchire  maggiormente  il  di  lui  libro.  Un  gran  numero  di 
ÙLìiì  nuovi  coordinati  secondo  l'ordine  della  loro  composizione  trovasi  ris- 
ulto in  questa  edizione ,  e  con  piacere  ed  istruzione  vi  si  leggono  impor- 
tanti notizie  sugli  elementi  organici  de'  vegetabili  e  degli  animali.  Vi  sono 
dd  pari  inserite  molte  formolo  nuove  medicinali,  e  le  preparazioni  k  pia 
difficili  0  le  pia  singolari  vi  sono  esposte  in  modo  soddis&centc 
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ANTOLOGIA  MEDICA 


SEZIONE  PRIMA 

SAGGI  E  MEMOiOE 


VANTAGGI 

Ddte  combinazUmi  nella  composizione  dt*  medicamend^  del  Sig,  G. 
G.  HuFBLAND^  Consigliere  di  Siato  e  Primo  Archiatro  di  S,  M,  U 
Re  di  Prussia,  Cavaliere  del  R,  Ordine  delt Aquila  rossa  di  prù 
ma  Classe,  Professore  di  Clinica  Medica  nella  R,  Università  e 
Membro  della  R,  Accademia  delle  Scienze  di  Berlino  ec. 


u. 


Ino  de'  prìncipii  più  laportanti  e  firaHiferì  della  Medicina  è  la  libera 
composisione  del  massimo  numero  de'  medicamenti.  Il  Medico  possiede  in 
ciò  nn  tale  diritto,  che  né  può  rinoniiarri,  né  lasciarselo  rapire  sotto  di 
qnalvnqacsiasi  pretesto.  Fnmmo  già  per  ben  d«e  Tolte  in  grave  pericolo  di 
perderlo .  La  prima  Yolta  V  influenxa  della  Chimica  invase  a  segno  la 
pratica  della  Medicina,  che  qnasi  la  assoggettò  al  proprio  magistero;  non 
volendo  assolatamente  permetterci  composto  alcuno ,  il  qaale  non  fosse  ligio 
€  coerente  alle  leggi  delle  sne  affinità.  La  seconda  volta  ne  fìimmo  minacciati 
allorché  lo  spirito  de'  sistemi  ci  volle  opprimere  con  mano  ferrea,  arbitra- 
riamente dividendo  totti  i  medicamenti  in  dne  daui  opposte,  e  qualifican- 
do con  ischiamazio  del  titolo  d'  insensati  qne'  Medici ,  che  in  una  ricetta 
univano  insieme  doe  medicamenti  contrarli  a  tal  moda,  perché  secondo  i 
suoi  dettami  dovevano  per  necessità  vicendevolmente  distraggersi.  Amcndne 
questi  pmcoli  sono^  grazie  al  Cielo,  felicemente  superati,  almeno  presso  i 
Medici  che,  fomiti  di  buon  senso  o  di  tatto  medico,  operano  coi  l«mi  del- 
l'osservaiione  e  dell'espenema.  I  Chimici  assennati  accordano  in  oggi ,  che 
il  dominio  della  Chimica  non  può  estendersi  alle  regioni  dominate  dalla 
vita,  e  che  un  miscuglio  chimicamonte  contradditorio  può  produrre  sulla 
vitalità  effetti  non  immaginati  e  di  risnltamento  ^otifero  tutto  proprio. 
•Per  quanto  concerne  poi  la  teovica  dell'Arte  medica,  bisogna  eonvcnire, 
che  ha  fitto  di  tali  progressi,  eh'  egli  é  ormai  impossibile  di  costringere 
l'esperienza  a  snbire  il  giogo  delle  leggi  a  priori. 
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Sennonché  eccoti  in  campo  Yameopatùt^  la  qtiale  rigetta  direttanente 
ogni  composto  dì  medicinali,  perchè  lo  dichiara  del  tatto  contrario  al  buon 
giadizio ,  e  pernicioso  agi'  infermi  Non  sarà  adunque  tempo  perduto  dedi- 
cando alcune  linee  nell'esaminare  e  nel  discutere  sì  grave  argomento,  onde 
fissare  conTene?oImente  Tattenzione  de'  Medici  sui  vantaggi  inestimabili  pro- 
venienti dalla  composizione  dei  medicinali,  e  sui  motivi  che  a  dò  fare 
ci  eccitano  e  ci  devono  eccitare. 

Primieramente  non  di  rado  avviene,  che  nella  cura  d'una  malattia ^ 
se  è  curabile,  e  nella  assistenza  prestata  ad  affezioni  incurabili  si  trovi  il 
Medico  nella  situazione  di  dover  soddis&re  a  più  indicazioni  nello  stesso 
tempo.  Chi  è  mai  quel  Medico,  il  qaale  ignori,  che  un  infermo  può 
nel  medesimo  tempo  essere  tormentato  da  più  malattie,  che  contempo- 
raneamente esigono  assistenza  parziale,  e  vogliono  essere  come  suol  dirsi 
sintomaticamente  trattate?  Un  esempio  l'abbiamo  ogni  giorno  negli  accu- 
mulamenti gastrici  accompagnati  da  debolezza.  Quanto  efficace  non  è  mai 
r  effetto  in  questi  casi  di  un  miscuglio  di  rabarbaro ,  tarassaco ,  sali  e  chi- 
na? La  complicazione  di  una  malattia  nervosa  con  discrasia  reumatica  o 
psorica  se  vuol  essere  radicalmente  curata,  esige  un  composto  di  medicamenti 
antispasmodici,  nervosi,  antireumatici  ed  antipsorici,  quali  sarebbero  lo 
loUo,  l'antimonio,  la  valeriana  ec 

In  secondo  luogo  è  necessario  di  attenerci  all'osservazione  ed  all'espe- 
rienza per  determinare  f  accrescimento  e  la  precìsa  d^nizione  della 
forza  d'un  medicamento.  Si  ricorre  ad  un  corroborante,  p.  e.  alla  chi- 
na ,  alla  quassia  e  ad  altre  consimili  sostanze  senza  ottenere  un  e£fotto  cor- 
rispondente all'aspettativa.  In  allora  vi  combiniamo  qualche  stimobnte  vo- 
latile, cioè  la  serpentaria,  il  vino,  l'alcool,  e  tosto  si  appalesa  il  potere 
corroborante  della  mescolanza  in  tutto  il  suo  vigore.  Siffiitto  avrantaggio 
della  composizione  non  si  limita  soltanto  ai  rimedii  corroboranti;  ma  si 
«stende  eziandio  a  tutti  gli  altri  e  perfino  agli  specifici:  ne  abbiamo  un 
esempio  nella  combinazione  del  mercurio  coll'alcool  (aether  mercuriaUs)^ 
li  quale ,  per  meglio  esprimermi ,  presta  le  ali  al  mercurio.  Goal  allorquando 
alcuni  diuretici  o  evacuanti  non  giovano  nell'idropisia,  noi  vi  uniamo  il 
vino,  e  tosto  se  ne  ottiene  l'efìfetto. 

Di  pari  importanza  ed  altrettanto  salutifera  è  di  sovente  l'aggiunta  di 
un  rimedio  per  imprimere  alla  medicina  principale  una  tal  quale  direzione 
verso  di  un  organo,  o  di  un  sistema  organico  in  un  dato  processo  di  ma- 
lattia. L'aggiunta  p.  e.  del  vino  antimoniato  dell' Huxham,  oppure  del  tar- 
lare emetico  alle  misture  antiflogistiche  in  caso  di  febbri  infiammatorie,  e 
princ^lmente  d' infiammazioni  di  petto,  comunica  a  tutto  il  completo 
un  potere  ^sommamente  salubre ,  perehè  scioglie  lo  spasmo  cutaneo ,  e  pro- 
muove l' evaporazione  della  pelle  e  dei  polmoni ,  non  che  la  crisi  stessa , 
per  eoi  durante  la  mia  pratica  bo  sempre  ritenuto  essere  regola  essenziale 
in  tali  malattie  di  antimonlalizzare  le  tinture  febbrili.  Parimenti  allora- 
^quando  la  china  sola  non  vale  per  vincere  la  febbre ,  sogliamo  unirvi  l'op- 
piO|  ed  essa  in  allora  diviene  pia  efficace.   La  salvezza  della  vita  dipende 
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perfiao  iidh  febbre  latermittente  perniciosa  uniuaente  d»  ìdt  aggiunta  del* 

r  oppio» 

In  terso  luogo  è  da  aveni  in  considerasione ,  che  spetto  nella  pratica 
occorre  minorare^  mif^rare  e  regolanzzoìe  Inefficacia  dei  medicamene 
d.  Quante  Wte  siamo  costretti ,  troTando  aunientaU  la  inriubllìtà  dello  sto- 
maco, del  canal  intestinale,  e  generalmente  dell'intiero  sistema  nenroso,, 
di  combinare  ai  nostri  rimedii  nn  narcotico  mite  e  calmante,  per  renderli 
Itili  0  ben  anco  sopportabili  1  Posso  assicurare,  che  in  tali  oasi  andai 
debitore  ben  sovente  dell'intero  saccesso  delle  mie  core  soltanto  all'ag- 
giunta di  pochi  grani  d'estratto  di  giusquiamo.  Vogliamo  noi  porgere  ai 
malato  del  mercurio  senza  esporlo  al  pericolo  d'  incomoda  salivazione?. 
L'aggiunta  dello  zolfo  ne  lo  pone  al  sicuro.  Vogliamo  noi  impedire ,  che 
adoperando  dell'antimonio,  l'acido  esistente  nello  stomaco  formi  un  sale 
d'antimonio  che  promuova  il  vomito?  L'aggiunta  della  magnesia  basta  per 
evitare  questo  disordine.  Ma  si  viene  in  campo  col  .dire,  che  in  sifiatta 
guisa  insorgono  decomposizioni  chimiche  qiuditatìve  ^  connessioni  e  com-- 
binazioni  di  medicine  del  tutto  nuove  ed  inutili  se  non  dannose.  Ram- 
menterò soltanto  per  provare  il  contrario  la  pregiata  unione  dell'alcali ,  ov» 
vero  della  magnesia  coU'acido  tartarico  (puivis  aerophorus  f^og,)y  oppure 
col  succo  de'  limoni  (potio  antiemetica  River,)^  ne'  quali  casi  risultano 
medicine  dd  tutto  nuove  e  di  efficacia  tutta  propria  della  combinazione, 
di  cui  nessuno  potrebbe  fame  senza.  £  qui  stanno  pure  le  non  abbastanza 
rinomate  unioni  dello  zolfo  ovvero  dell'antimonio  coi  mercurio  (  aethiop^ 
mineralis  y  pulvis  Plummeri).  Non  ci  vien  fatto  di  guarire  con  esse  in- 
nnmerabili  discrasie,  contro  delle  quali  si  adopera  invano  ogni  singolo  di 
quest'  ingredienti  ?  L'unione  della  polvere  d'una  sostanza  ricca  di  tannino  con 
sali  metallici  produce  al  certo  delle  decomposizioni  ;  ma  ne  risulta  nn 
nuovo  prodotto,  il  quale  in  molti  casi  è  di  un  valore  impareggiabile ,  co- 
me lo  dimostrano  la  dissoluzione  del  tartaro  emetico ,  del  mercurio  subli- 
mato corrosivo,  dello  znccaro  di  saturno  ne' decotti  di  china,,  di  salice  ec» 
Accennerò  qui  solo  un  altro  esempio  accaduto  a  me  medesimo  ne'  primi 
anni  della  mia  pratica.  In  varii  casi  di  febbri  acute  e  principalmente  d» 
febbri  infiammatorie  complicate  a  gastricismo  univa»  il  nitro  al  sale  mira- 
bile di  Glaubero,  onde  liberare  efficacemente  il  tubo  gastro-enterico  dalle 
esistenti  impurità.  Trovai  però ,  che  tale  miscuglio ,  anzich/^  purgare  mag- 
giormente, produceva  delle  evacuazioni  mediocri  ma  salutifere ,  perchè  la 
febbre  minorava  in  modo  sorprendente,  e  vi  susseguivano  crisi  genesall,  le 
quali,  dietro  la  continuazione  di  tale  miscuglio,  producevano  in  fine  la 
perfetta  guarigione.  Confesso,  che  ducai  molto  tempo  per  comprenderne  la 
cagione,  fino  a  che  mi  venne  &tto  di  scoprire  in  appresso,  che  col  mezzo 
del  predetto  miscuglio  si  formava  il  natron  nitrico,  ossia  il  nitro  cubico > 
che  io  adoperava  senza  saperlo,  per  cui  scorgendolo  rimedio  fra  i  migliori 
per  vincere  le  febbri  di  questa  indole  lo  ritenni  nelle  mie  pratiche. 

Gol  mezzo  di  tali  con^posti  non  vengono  però  formati  nuovi  medici- 
nali soltanto  chimicamente  f  ma  ben  anco  dinamicamente  ^  come  lo  com- 
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pfova  TecceUeile  e  distìnto  effetto  di  qie' oliscigli ,  i  qoali  sad>raao  e$^ 
sere  ripugnanti  al  senno.  Non  ranmenteremo  che  le  pillole  idrargirate  di 
Janin,  il  decotto  di  Zittmann,  le  pillole  balsamiche  dell' Hoffmann ,  gli 
elixir  aperitivo ,  propnetads  ec ,  le  polveri  del  Dower  ec  della  veiierabile 
scaola  antica  1  Non  son'eglino  altrettanti  nnovi  medicinali  >  di  cni  bob  pnossi 
cangiare  nn  ingrediente  senxa  recar  danno  alla  loro  efficacia? 

In  qminto  hiogo  finalmente  è  necessario  di  por  mente  alla  indiridiale 
costitaxione  dell'  infermo  o  alla  particolare  soa  idiosincrasia ,  le  qoali  esìgono 
assolatamente  l'anione  di  varie  medicine  principali. 

Ciò  posto,  e  perchè  mai  ci  lasderemo  involare  tutti  qnesti  vantaggi 
per  sacrificarli  alla  dottrina  della  semplicità  tropp'oltre  spinta  e  male  inter- 
pretata? Nessuno  è  più  di  me  penetrato  di  oonsiderasione  per  la  sempli- 
cità nel  medicare;  concedo  di  baon  grado,  che  ove  si  tratta  di  conoscere 
e  mantenere  nella  sua  integrità  tutta  la  fona  di  nn  importante  rimedio , 
i  dovere  di  possibilmente  adoperarlo  puro  e  senxa  miscuglio  alcuno.  Mm 
ciò  non  esclude  menomamente,  che  ri  diano  casi,  in  cui  sia  di  assdntB 
necessità  l'unione  di  più  medicamenti;  e  nessuno  è  in  diritto  di  porre  con- 
fine a  questa  libertà  nell'esercizio  dell'Arte,  e  di  privarci  dell'impareggia- 
bile privilegio  di  creare  perfino  nuovi  messi  per  avvantaggiare  la  sahlo 
dell'  umanità  I 

Ma  se  davricino  si  conriderano  le  insorte  opposizioni,  si  ravvisa  es- 
sere queste  appoggiate  in  fine  all'errore  ed  alla  Ulusione.  I  difensori  delle 
nuove  dottrine,  violenti  avversarti  dei  medicinali  composti,  non  hanno  fatto 
riflesso,  che  i  loro  medicamenti  così  detti  semplici,  non  lo  sono  menoma- 
mente. Dallo  spirito  in  fuori,  nulla  hawi  di  semplice  in  tutta  la  no* 
turai  Ogni  materia  è  composta,  e  quindi  anco  ogni  sostansa  medidnale. 
Rabarbaro ,  china ,  ipecacuana ,  in  una  parola  tutti  i  medicamenti  eh'  essi 
usano  quali  semplici ,  sono  già  composti  ;  come  compostissime  sono  le  acque 
minerali,  che  pongono  alla  cima  della  loro  semplicità!  Per^  mai  adun- 
que il  Medico  non  deve  imitare  quanto  opera  la  stessa  natura? 

E  ciò,  che  più  monta  si  è,  che  il  rimedio  reputato  più  semplice , 
diventa  composto  entrando  nello  stomaco,  stante  il  mÌMuglio,  che  subisce 
cogli  umori,  e  sughi  in  esso  contenuti ,  senza  ricordare  le  chimiche  sue 
combinazioni  intrinsicbe ,  e  quelle  dell'  istesso  suo  veicolo ,  sia  anche  acqua 
con  cui  viene  preso  dall'infermo. 

Non  vogliamo  peraltro  essere  risguardati  quali  difensori  delle  lun- 
ghissime ricette  e  delle  sovraccaricate  composizioni  di  alcuni  Medici,  poi- 
ché regola  generale  è  sempre  quella  di  non  amalgamare  medicamenti,  i 
quali  in  via  chimica  o  dinamica  annicchilano  l'effetto  radicale,  come  av- 
verrebbe p.  e.  unire  nn  alcali,  alloraqnando  occorre  impiegare  nn  addo. 
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jtrrivaia  ai  jdk  alio  grado  di  violenza  e  fdicemenle  curata  j  Ossero 
vauone  del  Sig.  Consigkere  DotL  Berhdt,  Professore  di  Medicina 
pratica  nella  R.  Università  di  Gntfswaldj  con  annotazione  del 
ComigUere^Frofessore  Y.  L.  Brera. 

Nella  fimiglia  del  Sig.  F.  nacque  il  gionio  la  Febbraro  i83i  nna 
banbtaa,  la  quale  rob  solo  potea  dirsi  di  corpo  perfettamente  formata, 
ma  ben  anco  forte ,  robista  e  di  TÌgorose  (brae  vitali  fornita.  La  madre 
avea  già  partorito  molti  altri  figlii  felicemente ,  e  la  nascita  della  bambina 
avvenne  del  pari  normale  e  con  passabile  prestezia.  Quantonqne  la  barn* 
bina  dimostrasse  con  Ibrti  grida  la  robusta  sua  vitalità»  nnlladimeno  tnr^ 
bato  se  ne  scorgeva  il  ben  essere  nei  primi  giorni  dopo  della  naMita  dalla 
comparsa  di  nna  lieve  tinta  torcbina  snlla  pelle  »  accompagnata  da  tal  quale 
ansietà  della  respiraiione. 

La  madre  ed  il  padre  di  questa  bambina  sono  amendue  robusti  e  del  ^ 
tutto  sani.  Entrambi  sofiirono  è  vero  degl'  incomodi  al  basso  ventre ,  per 
cui  di  quando  in  quando  devono  essere  medicati  ;  ma  del  resto  sono  esenti 
di  malattie,  meno  alcune  dilataiioni  varicose  nelle  vene  de'  piedi  del  pa- 
dre. Del  pari  sani  e  robusti  sono  ì  primi  cinque  figlii  in  parte  già  ero* 
flciuti.  Non  fiiwi  traccia  di  malattia  di  cuore,  nemmeno  fra  i  congiunti 
laterali. 

Occorre  peraltro  otservani,  die  i  due  figlii  ultimo-nati,  durante  Tal- 
lattamento  ti  mostrarono  soggetti  a  frequenti  accessi  colici,  a  ripetute 
convulsioni  e  spasimi  pericolosi  ed  incomodi  aempre  vinti  e  presto  e  be- 
ne, percbè  parevano  dipendenti  dalla  condixione  del  latte  materno,  la  cui 
separaxione  veniva  in  molte  guise  alterata  da  frequenti  passioni  d'animo, 
cagionate  dal  veemente  temperamento  della  madre  e  dalle  estese  sue  incom- 
berne economicbe.  Allorcbè  il  Medico  si  accorse  di  questo  disordine  fu  la 
madre  consigliata  nel  caso  d'altro  parto  di  non  piii  allattare  il  bambino, 
ma  di  affidarlo  ad  altra  nutrice. 

Per  tale  motivo  la  madre  aveva  difatto  tosto  rinunziato  questa  vol- 
ta all'  allattamento  della  neonata;  ma  siccome  le  circostanze  rendevano  im- 
possibile di  trovare  tantosto  una  nutrice  addatta ,  ne  venne  la  necessità  di 
procurare  ne'  primi  giorni  il  necessario  nutrimento  alla  bambina  senza  del 
seno  materno;  ed  abbencbè  vi  si  procedesse  colla  possibile  precauzione  a 
norma  de'  precetti  medici,  nulladimeno  dopo  alcuni  giorni  si  mostra- 
rono segni  d'indigestione,  cbe  si  manifestarono  costituiti  da  liquide  evacuazioni 
verdastre,  dall'inquietudine,  e  dalle  grida  della  bambina,  da  frequenti  ven- 
tosità e  contrazioni  delle  cosde,  non  cbe  da  tensione  del  basso  ventre. 
Contava  sei  giorni  di  vita  questa  bambina ,  allorcbè  apparvero  gli  accennati 
incomodi,  per  cui  le  fu  somministrato  ogni  ora  un  cucchiajo  da  cade  d'una 
mistura  composta  di  tre  dramme  di  magnesia  carbonica,  di  sei  grani  di 
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croco  orientale,  e  di  te!  dranme  d'acqsa  di  finocchio,  e  di  siroppo  d!  n* 
barbaro.  Neil'  ìstesso  tenpo  Tennero  Citte ,  tre  yolte  al  giorno ,  d^Ue  firega- 
gioni  sul  basso  ventre  con  mbtara  oleoso-balsamica ,  e  fa  applicato  nt'  pe- 
riodi della  crescente  inqnietndine  nn  semplice  clistere  di  camomilla. 

Con  qaesta  cnn  si  rallentarono,  dorante  il  settimo  ed  ottavo  giorno 
dopo  della  nascita,  di  qualche  poco  gli  accennati  accessi,  ma  Bon  svanirono 
del  tutto.  Si  poteva  però  sperare,  che  arrivata  Tatttfa  natrice,  e  cangianto  il 
nutrimento  alia  bambina,  la  di  lei  salate  potesse  essere  in  breve  ripristi- 
nata. Nel  nono  giorno  però,  che  fa  il  ai  Febbraro,  gli  accessi  si  palesarono 
con  maggior  forza ,  la  bambina  fa  assai  inquieta ,  principalmente  verso  se- 
ra, e  nella  notte  dd  ai  al  a  a  clisteri  di  camomilla  più  di  frequente 
applicati  ed  un  bagno  caldo  produssero  un  passeggero  alleviamento.  La 
mattina  del  aa ,  (  ^imo  giorno  dopo  la  nascita  )  non  solo  si  manife- 
starono le  solite  convulsioni ,  ma  la  bambina  apparve  tutta  quanta  di  per- 
fetto colore  turchino  nell'estensione  del  suo. corpo.  Nella  stessa  nuttina  al- 
l' atto  deli'  esame  medico  offrì  il  complesso  de'  seguenti  fenomeni  :  tutto 
il  corpo  aveva  un  colore  turchino;  le  labbra,  la  lingua,  le  unghie  era- 
no d'un  turchino  carico;  e  generalmente  il  colore  era  espresso  quale  oc- 
corre per  formare  il  morbo  ceruleo  ossia  la  cianosi. 

La  bambina  mandava  frequenti  gemiti ,  contraeva  le  coscie  e  dopo  le 
estendeva  in  basso,  e  durante  quest'atto  il  cobre  turchino  della  (accia 
si  aumentava  maggiormente.  Di  tempo  in  tempo  si  osservava  uno  storci- 
mento degli  angoli  della  bocca ,  e  quando  si  addormentava  leggermente ,  la 
madre  diceva  di  osservarla  assalita  da  sussulti  con  lìrequensa.  Il  basso  ven- 
tre era  teso,  e  la  bambina  gridava  più  forte  quando  lo  si  premeva.  Le 
evacoasioni  erano  assai  verdi  e  liquide,  il  color  rosso  dell'  intestino  retto 
attestava  della  loro  acredine.  La  temperatura  del  corpo  non  era  aumenta- 
ta, ma  nemmeno  decisamente  diminuita.  Il  polso  era  tenue  e  represso,  ma 
non  di  particolare  firequenxa ,  e  corrispondeva  alle  battute  del  cuore.  U  re- 
spiro era  breve ,  e  per  quanto  l' inquietudine  della  bambina  poteva  pennel- 
tere  di  vedere  appariva  più  debole  del  consueto,  ed  anco  irregolare  in 
quanto  che  si  mostravano  delle  inspiraaioni  intermediarie  più  profonde, 
frammiste  ad  aliti  più  brevi.  In  pari  tempo  era  la  voce  più  fiocca  e  le 
grida  si  approssimavano  più  al  gemito.  Gli  alimenti  leggeri  e  mucilaginost 
somministrati  alla  bambina  furono  dalla  medesima  inghiottiti  con  avidità. 

Questi  sintomi  dimostravano  fuori  di  dubbio  da  un  lato  indigestione 
tuttavia  sussistente  con  accessi  di  colica  accompagnati  da  spasimo,  e  dal- 
l'altro canto  esprimevano  lo  svolgimento  evidente  del  morbo  ceruleo  ossia 
della  cianosi.  E  qui  non  potevasi  obliare ,  che  lo  spasimo  eccitato  dall'  in- 
digestione e  prodotto  dalla  colica  doveva  essere  in  originario  rapporto  cella 
manifestazione  di  questa  forma  morbosa.  Il  colore  turchino  era  di&tto  troppo 
fortemente  espresso  per  poteHo  ritenere  qua!  semplice  prodotto  d'una  traifc- 
sitoria  perturbazione  della  circolazione  del  sangue  cagionata  dallo  spasimo. 
La  sua  durata  lunga  e  non  interrotta  era  in  ciò  in  contraddizione  perfetta 
anche  nell'ulteriore  corso  della  malattia:  non  potevasi  adunque  escludere. 
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the  b  perturbazione  cagionata  dallo  spasimo  nel  moTimento  del  sangue  at- 
traverto  i  polmoni  e  la  connessavi  maggiore  concorrenza  del  sangue  istes- 
so  alla  destra  orecchietta  del  cnore  e  della  Tena  cava  riaperta  ^vi  avesse  la 
comunicazione  coli' orecchietta  sinistra  ovvero  coli' arteria  aorta,  e  si  fosse 
qnindi  prodotta  la  cianosi  quale  malattia  secondaria  o  come  direbbesi  di 
effetto. 

Tali  essendo  le  morbose  condizioni,  non  si  poteva  preved^e  che  nn 
esito  sfivorevole,  giacché  quand'anche  si  fosse  riuscito  a  togliere  lo  spasi- 
mo congiunto  all'indigestione,  rimaneva  pur  sempre  il  fondamento  della 
cianosi  ;  fondamento  incurabile ,  almeno  pel  momento,  perchè  non  poteva  es- 
sere soggetto  di  cura  tanto  celere  quanto  è  richiesta  per  conservare  la  vi- 
ta. Senza  adunque  sperare  di  ottenere  la  guarigione  della  cianosi ,  tutta  la 
tendenza  della  cura  doveva  essere  diretta  contro  dello  spasimo  proveniente 
dall'  irritazione  recata  sui  ganglii  del  basso  ventre  dalla  alterata  digestione. 

A  tal  uopo  fa  prescritta  nella  mattina  del  a  3  Febbraro  una  mistura 
composta  di  una  dramma  di  magnesia  carbonica ,  di  un'oncia  d'acqua  di  fi- 
nocdiio,  di  mezz'oncia  di  gomma  arabica,  di  sei  grani  di  muschio  orien- 
tale (i),  e  di  mezz'oncia  di  siroppo  di  rabarbaro  da  prendersi  ogni  mez- 
x'ora  alla  dose  di  un  cucchiajo  da  caffè.  Si  ordinò  eziandio  un  bagno  cal- 
do per  due  volte  durante  il  giorno,  e  per  altre  due  volte  un  clistere  con 
alcuni  grani  di  assa  fetida.  Per  alimento  fu  raccomandato  sempre  mi  brodo 
tenne  di  piccione,  nel  quale  doveva  essere  bagnato  alcun  poco  di  biscotto 
polverizzato  fino  ad  imprimergli  la  consistenza  di  sostanza. 

La  sera  del  3  a  non  si  scorgeva  verun  visibile  cangiamento  nello  stato 
della  bambina ,  se  non  che  sembrava  più  tranquilla  e  giaceva  in  uno  stato 
d'assopimento,  durante  il  quale  di  sovente  peraltro  trabalzava.  Il  colore 
turchino  della  pelle  si  manteneva  fortemente  espresso.  Le  evacuazioni,  che 
avevano  avuto  luogo  durante  la  giornata ,  conservavano  tuttavia  l' indole  fluida 
e  verdastra.  La  temperatura  del  corpo  non  era  né  più  calda  né  più  fredda 
del  consueto;  nemmeno  cangiato  si  era  l'andamento  del  polso  e  del  cuore 
verso  il  mattino,  né  tampoco  sì  potè  osservare  sensibile  alleviamento  del 
respiro.  Alcune  gonfiezze  erano  svanite  durante  il  giorno,  per  cui  il  basso 
ventre  si  fece  più  molle. 

Nella  mattina  del  a3  lo  stato  della  bambina  apparve  sensibilmente 
peggiorato.  Aveva  passata  la  maggior  parte  della  notte  in  assopimento,  e 
gemendo  soltanto  tratto  tratto.  U  colore  turchino  era  piuttosto  accresciuto 
che  diminuito.  L'aspetto  della  piccola  inferma  dava  a  conoscere  molta  di- 
minuzione della  vitalità  nel  totale  de'  sistemi  organici.  Il  polso  era  picco- 
lissimo ed  appena  sensibile ,  senza  essere  gran  £itto  frequente.  I  soprassalti 
e  gli  storcimenti  degli  angoli  della  bocca  furono  osservati  con  più  frequenza 
nella  notte.  Anche  la  temperatura  del  corpo  si  era  minorata  al  pari  delle 
forze  vitali  ;  fredde  al  tatto  ne  erano  principalmente  le  mani  oltramodo  co- 

(i)  Ecco  IBM  de*  preiiosi  conaartarfi  ia  bvore  dd  precedale  Scrìtto  del  ed.  wwtro  Hnfelad. 
(  V.  L.  B.  ) 
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Iprite  iQ  torchino.  Più  moUe  era  ali*  incontro  U  basso  renlre,  e  le  eracna- 
aioni  avvenute  durante  la  notte  erano  meno  verdi  e  meno  liquide. 

La  labente  vitalità  comandava  pia  energici  ed  operosi  soccorsi^  ej^ier- 
ciò  si  prescrissero  sei  polveri,  ciascuna  composta  di  un  grano  di  mnscliio 
e  di  sei  grani  di  zuccaro  da  prendersi  ogni  ora.  Fu  nel  giorno  ripetuto 
per  tre  volte  il  bagno  universale  tepido,  nei  quale  eransi  infuse  le  specie 
aromatiche.  Parimente  si  applicarono  due  clisteri  coU'assa  fetida  nel  corso 
del  giorno.  Per  alimento  fu  accordato  il  brodo  di  piccione  precedentemente 
prescritto,  e  fu  dato  messo  cncchiajo  da  cafifò  di  vino  caldo. 

Le  forze  vitali  della  bambina  si  mostrarono  verso  sera  in  btato  di 
qualche  incremento ,  e  la  temperatura  del  di  lei  corpicciuob  awicinavasi  di 
più  alla  normale;  il  polso  era  più  sensibile  e  più  frequente;  ma  stazio- 
nario si  manteneva  il  colore  torchino  della  pelle.  Del  resto  la  bambina 
aveva  preso  di  sovente  cibo  nel  corso  del  giorno,  ed  era  stata  per  la  mag- 
gior parte  tranquilla,  giacendo  continuamente  come  assopita.  Le  evacuazioni 
mostravano  sempre  ancora  una  tenue  apparenza  verdiccia,  e  non  avevano 
paranco  acquistate  le  qualità  normali. 

La  mattina  del  giorno  a4  F^bbraro  lo  stato  della  bambina  era  uguale 
a  quello  delia  sera  antecedente;  le  polveri  di  muschio  erano  state  prese 
durante  la  notte ,  ma  non  si  era  rimarcato  verun  particolare  cangiamento 
che  promettesse  il  di  lei  ristabilimento  in  salute.  Fa  proseguito  il  metodo 
di  cura  in  corso. 

NeUa  sera  del  detto  giorno  24 1  '^^  ^'  ^  bambina  aveva  preso  36 
grani  di  muschio ,  essa  comparve  pili  vivace  e  più  robusta.  La  temperatura 
del  suo  corpo  oltrepassava  di  qualche  cosa  il  grado  normale,  il  polso  era 
più  pieno  e  pia  vivo  di  prima  ;  la  respirazione  avveniva  con  regolarità  ;  il 
basso  ventre  era  moUe,  e  le  evacuazioni  si  avvicinavano  alle  qualità  nato- 
lali.  Durante  il  giorno  aveva  aperto  con  vivacità  e  ripetutamente  gli .  oc- 
chii,  lasciando  travedere  un  sonno  piii  naturale.  A  malgrado  di  (questi  coa- 
trassegpii  favorevoli  dimostranti  la  cessazione  dello  spasimo  ed  il  migliora- 
nento  dello  stato  morboso ,  il  cobre  turchino  rimaneva  invariabile.  Fu  pre- 
scritto^  che  durante  la  notte  non  le  fosse  data  che  ogni  tre  ore  una  pol- 
vere di  muschio. 

Nella  mattina  del  25  Febbraro  non  solo  continuava  a  mantenersi  lo 
stato  favorevole  della  bambina,  nu  si  poteva  pure  scorgere,  che  il  cobre 
turchino  si  era  qualche  poco  minorato.  U  buon  stato  delle  forze  vitali  an- 
dava congiunto  a  mediocre  aumento  di  temperatura  in  tutto  il  corpo ,  e  ad 
una  qualità  di  polso  pieno  e  pia  frequente.  La  l)ambina  prendeva  1*  ali- 
mento con  avidità,  e  le  evacuazioni  potevano  dirsi  normali. 

La  cura  di  questo  giorno  si  limitò  alla  continuazione  del  moKhio 
BuUa  misura  di  un  grano  ogni  quattr'ore;  la  dieta  rimase  invariata,  solo  che 
il  vino  fu  dato  piii  di  rado  :  inoltre  furono  usati  due  soli  b^gni  aromatici. 

La  sera  del  nS  non  offrì  alcun  particolare  cangiamento.  Attesa  la 
mancanza  delle  evacuazioni  durante  il  giorno,  fu  applicato  nn  clistere 
posto  d'  infusione  debole  di  camomilla  e  di  olio. 
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La  notte  dd  l?  al  a6  Fcbbraro  trascorse  tranquilla.  La  iainbina 
ateTa  in  gran  parte  dormito,  ma  non  evacuato,  lì  basso  ventre  si  mostrò 
la  mattina  di  nnovo  alquanto  teso.  All'atto  della  visita  della  mattina  del 
26  non  poteva  più  esservi  dobbio  sulla  diminuzione  del  colore  turchino ,  ab- 
benchè  le  parti  piii  delicate  della  pelle,  principalmente  le  labbra  e  le  un- 
ghie, lo  presentassero  sempre  ancora  in  grado  rilevante.  Il  rimanente  stato 
dell'inferma  era  buono  senza  variazione.  Per  le  limitate  evacuazioni  venne 
prescritto  l'uso  frequente  di  un  cuccbiajo  da  caffè  d'una  mistura  composta 
di  una  dramma  di  magnesia  carbonica,  di  una  dramma  di  tintura  di  ra- 
barbaro, e  di  un'onda  d'acqua  di  fenocchio  e  di  siroppo  di  rabarbaro. 
Fino  a  sera  si  consumarono  le  polveri  di  muschio  ancora  esistenti,  cosicché 
la  fanciulla  dalla  mattina  del  22  ne  aveva  preso  in  complesso  36  grani. 
La  dieta  rimase  la  medesima,  ed  il  bagno  aromatico  fu  adoperato  ancora 
per  due  volte  durante  il  corso  della  giornata. 

La  sera  del  26  lo  stato  della  bambina  si  appalesò  al  sommo  favore- 
vole. Non  si  osservò,  per  dire  il  vero,  nessuna  maggiore  scomparsa  del 
colore  turchino ,  ma  non  vi  si  poteva  nemmeno  scorgere  verun  peggioramento. 

Nella  mattina  del  27  fu  trovato  progredire  ancora  più  lo  stato  favo- 
reTole.  Il  colore  turchino  si  era  minorato  di  nuovo  visibilmente.  La  cura 
fu  cangiata  in  ciò  solo,  che  si  tralasciò  l'uso  del  muschio.  Si  adoperarono 
però  durante  il  giorno  i  consueti  due  bagni  aromatici ,  e  la  mistura  pre- 
scritta nella  giornata  antecedente.  Le  evacuaxioni  erano  regolari,  lo  stato 
della  bambina  poteva  dirsi  in  complesso  assolutamente  buono. 

n  suo  miglioramento  progredì  sempre  più ,  così  che  nel  giorno  28  Feb- 
braro  si  tralasciò  ogni  medicina.  Il  colore  turchino  era  però  un  poco  vbi- 
bile  alle  labbra,  e  non  svanì  del  tutto  che  verso  li  3  di  Mano,  cioè 
da  nove  in  dieci  giorni  dopo  della  sua  apparizione. 

Durante  questo  tempo  si  ommise  a  bella  posta  di  attaccare  la  bam- 
bina al  seno  della  nutrice  in  questo  intervallo  arrivata,  a£Gne  di  non  in- 
durre nuovi  disturbi  alla  digestione  col  cangiare  di  nutrimento.  Ma  scom- 
parso appieno  il  morbo  ceruleo  la  bambina  si  trovò  assai  bene  nutrendosi 
del  latte  della  nutrice,  divenne  forte  e  vigorosa,  superò  perfino  nell'estate 
i832  il  grippe,  abbenchè  fosse  lieve,  e  non  si  lasciò  più  scorgere  in  essa 
la  benché  minima  traccia  di  cianosi. 

Annotazione  del  Consìg.  Projèss.  Y.  L.  Beerà. 

Egli  è  questo  uno  de'  pochissimi  casi  di  cianosi  felicemente  curata,  re- 
gistrati negli  annali  della  Medicina.  Esso  è  perciò  commendevole,  e  degno 
d'essere  dai  Clinici  studiato  e  possibilmente  imitato.  U  sangue  venoso  pre- 
valente al  sangue  arterioso  costituisce  la  coudizione  patologica  della  malat- 
tia, e  secondo  il  grado  di  questa  prevalenza  più  o  meno  grave,  più  0 
meno  grave  è  il  pericolo  della  vita.  Come  succeda  poi  questa  prevalenza, 
ecco  il  problema  tuttavia  sussistente,  che  a  pieno  ottenebra  la  patogenia  della 
affezione  e  la  possibilità  della  sua  cura.  Siamo  in  possesso  dì  eccellenti  raa- 
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terìali  per  la  detcrisioiie  storica  di  questa  naiattia ,  cone  paossì  particolar- 
mente leggere  nel  Tono  IO,  pag.  a  1 3  del  Dicdonnam  des  Sciences  Me-' 
dicalesj  ma  manchiamo  di  dati  e  criterii  detonti  dalla  verace  sna  cbndi- 
lione  patologica  per  fondar?!  sopra  l'occorrente  terapia.  Siamo  quindi  nella 
strana  sitoatione  d*  essere  dotti  e  insieme  ignoranti  1  Affine  di  portare  que- 
sta seconda  parte  della  monografia  della  cianosi  >  eh'  è  poi  la  più  impor- 
tante, al  livello  della  prima ,  rendesi  necessario  d' investigare  prima  di  tatto 
il  modo,  con  cui  si  opera  la  prevalenza  del  sangue  venoso  sull'arterioso , 
e  di  possibilmente  determinarne  eziandio  le  proporzioni,  perchè  appunto 
quivi  sta  il  fondamento  delle  probabilità  pia  o  meno  /avorevoli  per  la  con- 
servazione della  vita.  I  Medici  Inglesi  sono  quelli,  che  pia  hanno  contri- 
buito all'edifizio  monografico  della  cianosi  (  e  ne  sia  esempio  la  precisa  de- 
scrizione, che  se  ne  incontra  nella  recentissima  loro  Enciclopedia  della 
Medicina  pratica ,  dì  cui  annunziò  la  traduzione  italiana  VAnUJogia  He- 
dica  a  urte  3o8  del  precedente  Fascicolo  m  del  p.  p.  Biarxo  );  ma  non 
per  questo  è  fin'ora  nemmeno  appianato  in  veruna  guisa  il  dubbio,  se  la 
prevalenza  del  sangue  venoso. sia  effetto  del  suo  miscuglio  diretto  coU'arle- 
rioso  per  perforazione  delle  pareti  del  cuore,  o  per  comunicazione  imme- 
diata delle  propagini  dell'arteria  polmonare  coll'orecchielta  destra  del  cuore 
o  coll'aorta;  oppure,  come  insegnarono  Corvisart  e  Puchelt,  sia  la  conse- 
guenza di  altre  lesioni  organiche  della  cavità  destra  del  cuore,  e  di  con- 
éeguenza  del  sistema  venoso ,  che  vi  è  subordinato.  Se  si  dovesse  avventn- 
turare  una  opinione ,  si  direbbe ,  che  nel  caso  del  Sig.  Consigliere  Profes- 
sore B^mdt  di  sopra  riferito  la  spasmodia  cardiaca,  estesa  dal  centro  alle 
perffen'e  venose,  quivi  abbia  indotto  quello  che  dicesi  ora  venosita  ài  pe- 
rifena  a  tal  grado  di  azione,  che  la  capillarità  subcntanea  le  sia  rimasta 
congesta  e  distesa;  dal  che  sarebbe  avvenuto,  che  mancatovi  l'afflusso  con- 
sueto del  sangue  arterioso  vi  sia  mancata  la  calorificazioae ,  e  siasi  cosi 
composta  e  sviluppata  la  tinta  turchina  della  pelle.  Questa  supposizione  ren- 
derebbe ragione  del  buon  effetto  delle  somministrate  mistura  purgante  e 
polveri  di  muschio ,  perchè  nel  togliere  la  prima  il  fomite  dell'  irritazione 
gastro-enterica  irradiato  pe'  centri  ganglionici  ai  nervi  cardiaci  ed  al  com- 
plesso delle  produzioni  nervose  attinenti  alla  vita  organica  nel  senso  di 
Wrisberg,  il  potere  del  muschio  avrebbe  disciolto  l'annodato  spasmo  veno- 
so ,  ed  avrebbe  scossa  l' intorpidita  azione  nervosa  diffondendone ,  com'  è 
di  sua  proprietà ,  i  salutari  effetti  alle  periferie  venose  :  intomo  alle  qoali 
abbiamo  motivo  di  attenderci  preziose  dilucidazioni  dai  lavori  simultanei 
dell'insigne  Sig.  Professore  Berres,  e  del  degno  suo  traduttore  l'egregio 
nostro  Sig.  Dott.  Cortese  (i).  Ma  non  sempre  così  procedono  le  faccende 
in  SI  grave  malattia:  che  anzi  il  più  delle  volte  essa  pare  dipenda  dalle 
sovraricordate  comunicazioni  fra  il  cuore  destro  e  sinistro  per  serrirmi  del- 
l'espressione di  Bichat.  E  che  ciò  sia,  lo  comprova  l'interessantissimo  Saggio 
di  Meckel  sulla  storia  de'vizii  di  conformazione  del  cuore ^  che  si  oppon- 

(i)  V«d.  l'annsosialo  jtrchitfio  deii'JiUoIogia  MfeMcm, 


Digitized  by 


Google 


4^7 
goho  alla  fomutzwne  del  sangue  rosso  Snserìtt  a  carte  ii^^  t  3oi  del 

Tono  in  (1B19)  del  Jounud  CompUmeniaire  du Dietionnaire  desScien^ 
ces  Médicales,  Frattanto  qnal  commento  del  medesimo  aggìogncrò  qaì  un 
aTTenimento,  piuttosto  che  una  storia  ^  allatto  nuovo  nelle  raccolte  de' casi 
e  delie  osservaxioni  intomo  ad  una  tale  malattia.  Vivono  in  Venezi»  due 
conjugì  sanissimi  e  di  florido  aspetto,  uniti  in  matrimonio  Tanno  1824* 
Il  marito  è  un  oaoratissimo  Impiegato  ndl' Ufficio  dell'I.  R.  Direaione  delle 
Poste,  che  da  me  conosciuto  da  oltre  dieci  anni  visse  con  metodo,  epper- 
ciò  sfmpre  incolume»  La  moglie  presentò  dieci  anni  sono,  come  presenta 
attualmente ,  i  tratti  tutti  della  migliore  salute ,  ed  amendue  si  trovano  nel 
fiore  dell'età.  L'anno  i8a5  venne  alla  kce  in  Padofa  il  primo  frutto  del 
loro  matrimonio:  era  un  bambino,  che  in  prosperità  e  flcM'idezsa  non  la 
cedeva  punto  a  suoi  genitori.  Esso  si  mantenne  assai  bene  e  vigoroso  fino 
al  17.®  giorno  di  sua  età:  in  allora  perdette  ad  un  tratto  il  consueto  vi- 
gore nel  poppare  e  divenne  freddo  e  pallidissimo.  Nel  18.^  giorno  apparve 
smunto,  sfigurato  e  consunto  colle  unghie  delle  roani  e  de'  piedi  tinte  di 
colore  ceruleo:  nel  19.**  giorno  tutta  la  superficie  dei  suo  corpo  acquistò  lo 
stesso  colore^  ed  apparve  lo  stupore  in  poche  ore  si  profondo,  che  se  vr 
fosse  mancata  l'ansietà  lo  si  sardibe  creduto  morto.  Nel  ao.^  giorno  mor) 
di  (atto.  Nel  susseguente  anno  1826  ebbero  pure  in  Padova  una  bambi- 
na ,  la  quale  si  sviluppò  a  meraviglia ,  e  morì ,  per  quanto  si  è  potuto  rac- 
cogliere, di  febbre  nervosa  nel  1829  in  età  quindi  di  tre  anni.  Trasferi- 
tisi in  seguito  in  Venezia ,  quivi  nacquero  ad  essi  altre  cinque  ugualmente 
prospere  bambine  di  seguito  negli  anni  1828,  1829,  i83o,  i83i  e 
i833,  le  quali  tutte  soccombettero  di  cianosi  precisamente  nel  breve  corso 
di  tre  in  quattro  giorni ,  e  nel  modo  accennato  del  primo  maschio ,  nell'età 
la  prima  di  i5  giorni,  k  seconda  di  20  giorni,  la  tersa  di  26  giorni, 
la  quarta  di  1 8  giorni ,  e  la  quinta  di  i  o  giorni.  Io  aveva  veduta  la  Si- 
gaora  in  tutto  il  corso  di  quest'ultima  gravidanza,  che  fu  felicissima,  per- 
chè non  ebbe  a  provare  il  minimo  disturbo.  Solo  essendo  pletorica  e  ro- 
bustissima le  feci  praticare  un  salasso  durante  la  gravidanza ,  all'oggetto  pia 
di  minorare  la  turgescenza  arteriosa ,  ansi  che  di  ovviare  a  vemn  incomodo 
di  rimarco.  Il  parto  fu  felicissimo ,  e  quest'ultima  nata  offriva  le  apparenze 
tutte  di  floridissima  salute  e  della  migliore  nutrizione.  Ma  nell'ottavo  gior- 
no di  vita  si  rallentò  la  medesima  ad  un  tratto  dal  poppare,  divenne  so- 
pita, mandando  solo  qualche  grido,  e  nel  nono  giorno  si  fece  firedda  e 
cerulea  alle  mani  ed  ai  piedi:  divenne  poi  nel  decimo  giorno  gelata  in 
tutto  il  corpo,  e  di  colore  intieramente  turchino,  ed  insensibile  al  part 
d'una  asfittica,  all'eccezione  di  qualche  raro  sospiro;  in  tal  giorno  e  in  tale 
stato  perdette  la  vita.  E  qui  è  da  notarsi,  che  appena  nata  fu  a  meravi- 
glia purgata  col  siroppo  di  rabarbaro  e  colla  magnesia;  che  dopo  le  fii 
somministrato  latte  da  una  eccellente  nutrice  ;  che  al  primo  segnale  del  ces- 
sato potere  di  poppare  si  praticarono  bagni  caldi  aromatici ,  fregagioni  spi- 
ritoso-aromatiche  e  segnatamente  canforate  lungo  la  cobnna  vertebrale ,  rav- 
volgimento della  bambina  in  panni  caldi  di  lana  aromatizzati ,  epitemi  del- 
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l' ifttessa  iadote  applicati  sai  basso  irentre ,  muschio  in  dosi  generose  >  e  vino 
di  Cipro  caldo  a  piccoli  cacchia).  Ma  tutto  tornò  inutile  1  Che  anxì  qnesta 
bambina,  a  preferenaa  delle  altre  medicata,  fu  appanto  qnelia,  ch'ebbe  piii 
corta  vita.  Ne  desiderai  l'aalopsia  per  yerificare  resistente  comnnicaiioiie 
della  avita  destra  colla  cavità  sinistra  del  cuore  >  e  per  calmare  t  desolati  pa* 
rentì,  ai  qoali  serobraya  di  non  avere  operato  abbastanza  per  salvarla.  Il> 
valente  Sig.  Dott.  Cortese  I.  R.  Chirurgo  Provinciale,  qoanto  perito  altret- 
tanto gentile,  ebbe  la  consueta  compiacenza  di  prestare  a  questo  desiderio. 
Si  è  perciò  trovato,  che  effettivamente  era  semiaperto  il  forame  ovale  dei 
cuore;  che  erano  i  polmoni  e  l'aorta  turgidi  di  sangue  nero  grumoso;  il 
fegato  in  uguale  condizione;  ed  un  lieve  trasudamento  sanguigno  nel  basso 
ventre  e  nell'  intemo  di  qualche  ansa  degl'  intestini  tenui. 


PARALISI  ALLA  LINGUA: 

Bronchidde  catarrale  sopra^unta:  suicidio  tenlcUo  per  sharie  ferite^ 
fra  le  quali  una  estesissima  alt  addome  con  uscita  del  peritoneo , 
e  di  buona  porzione  del  tubo  intestinale:  morte  st^ffòcatisHXipople' 

.  ticaj  Osservazione  del  Sig.  DotL  M.  Asson  Medico  ^  Chirurgo  in 
Venezia. 

Mentr'io  esercitava  ahuni  anni  or  Jb,  la  Chirurgia  in  Verona  mia 
patria,  ricorse  a  me  il  Sig.  Andrea  Keller  d'anni  settanta,  di  temperamento 
sanguigno,  perchè  lo  sanassi  d'una  paralisi  compiuta  alla  lingua,  che  lo 
avea  reso  muto ,  e  che  gli  era  rimasta  dopo  un  accesso  di  apopleasia  ond'eia 
stato  colto  due  anni  prima.  Gli  avevo  aperti  subito  due  fonticoli  alle  bcao> 
eia  e  prescrittogli  in  pillole  l'estratto  del  rhus  radicansj  àé.  qual  rime- 
dio mentre  usava  fu  sopraggiunto  da  leggera  bronchitide  caUaixàe.  Per 
questa  una  gran  copia  di  muco  si  separava  e  raccoglieva  nelle  dirama- 
zioni bronchiali  ;  ma  poiché  la  paralisi  erasi  estesa ,  per  quanto  parve ,  an- 
che ai  muscoli  che  servono  all'espettorazione,  massimamente  ai  costrittori 
della  gola,  non  poteva  il  catarro  essere  spinto  fuori,  e  accresce^-a  così  U 
dispnea  con  grave  senso  di  soffocazione.  Invano,  per  a jutare  l'espettorazio- 
ne ,  eransi  somministrati  all'  infermo  parecchi  farmaci  :  gli  antimoniali ,  il 
decotto  di  poligala  col  carbonato  di  potassa  ec  II  perchè  venuto  egli  nel 
pensiero  di  voler  morire  diede  di  piglio  a  un  ben  affilato  rasojo  e  con  que- 
sto si  ferì  in  parecchi  luoghi.  Essendo  io  accorso,  scopersi  una  ferita  alla 
parte  superiore  e  anteriore  del  collo  in  direzione  trasversale  lunga  tre  poU 
lici ,  e  larga  circa  quattro  linee,  nella  quale  erano  stati  compresi  i  commas 
integumenti,  il  platismamoide,  i  muscoli  stemo-joidei  sterno-tiroidei  e  shjo- 
tiroidei  tal  che  nel  fondo  della  ferita,  si  palesava  allo  scoperto  la  carti- 
lagine tiroidea  e  la  gbndula  di  questo  nome  senza  lesione  di  nìun  nmo 
importante  vascolare  e  nervoso,  e  senza  ninn' emonragia.   La  ferita > 
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intvenalc  che  en ,  »  vedefi  aitlto  allafgan  per  h  contrauoM  éclle  fibre 
Miucolari  ofliefe.  NalUimeBO  pArremì  di  non  dovere  opcraine  la  rionìose 
con  la  totva  cmenta  dappoiché  y  ayendoci  grave  dispnea  rammalato  nel  por« 
lare  così  per  istinto  la  testa  all' indietro ,  per  (are  di  essa  il  ponto  fisso 
ad  alconi  dei  mnscoli  ansiliarii  alla  icspiraiione ,  avrebbe  lacerati  t  ponti 
della  satwa.  Per  l'istessa  ragione  non  ko  potato  giovarmi  della  £uciatnn 
destinata  a  mantenere  il  capo  piegato  sol  cdlo.  Qaindi  mi  stetti  contento 
ad  applicare  sopra  la  ferita  nna  ^Ideila  spalmata  di  semplice  ungnento  con 
sowi  alcine  liste  oblique  di  cerotto  adesivo.  Altra  ferita  mi  mostrò  l'in-» 
fermo  alla  parte  superiore  ed  intema  dell'antibraccio ,  ferita  lievissima  sem- 
plicemente cutanea  ck'io  medicai  per  prima  intensione.  Questo  compiuto  » 
avendo  alle  mie  inchieste  risposto  con  cenni  l'infermo  che  non  s'era  in 
altra  parte  ferito,  lo  abbandonai  assicurando  la  femiglia  della  poca  impor- 
tava di  quelle  ferite.  Ritornato  a  lui  indi  a  poche  ore,  mentre  io  gì'  in- 
diriuava  parole  di  conforto,  mi  rispose  con  cenni  che  per  lui  ogni  spe- 
ranza era  perduta  ;  e  in  quella ,  sollevando  le  lenzuola ,  mi  scoperse  un'am- 
pia ferita  che  s'era  fatta,  con  la  stesa' arma  e  nell'istante  medesimo  che 
quella  del  collo  e  degli  arti,  nel  basso  ventre;  e  un'altra  ancora  al  terso 
superiore  parte  intema  della  coscia  in  direzione  della  crurale  arteria ,  quan- 
tunque non  fosse  pili  profonda  che  i  tegumenti. 

Occupava  la  mentovaU  ferita  addominale  la  parte  inferiore  del  basso 
ventre,  in  direzione  quasi  perfettamente  trasversale  da  nna  cresta  dell'ileo 
all'altra ,  e  profondavasi  a  tutta  la  spessezza  delle  pareti  muscolari  di  quel- 
lo: traile  labbra  dì  essa  poi  il  peritoneo,  riraaso  intatto,  usciva  con 
buona  porzione  del  tubo  intestinale.  Cotale  effetto  era  da  attrikuitsi  ai  con- 
tinui ed  inutili  colpi  di  tosse ,  ch'era  eccitata  parte  dalla  flogosi  della  mu- 
cosa membrana  dei  bronchi  e  parte  dal  muco  raccolto  in  gran  copia  nelln 
diramazione  di  questi;  takhc  il  diafiramma  in  continua  azione  spingendo 
in  basso  i  visceri  del  basso  ventre,  gli  poctò^  accompagnati  dal  peritoneo ^ 
che  ne  involge  le  pareti,  attraverso  U  parte  aperta  di  queste,  cioè  la  fe* 
rita.  Respinsi  dolcemente  con  le  dita  il  peritoneo  coi  visceri  nella  caviti 
addominale,  quindi  riunii  le  labbra  dell'ampia  ferita  con  quattro  ponti  di 
cucitura  incavigiiata  vsaudo  due  lunghi  cilindri  formati  con  tela  apalmata 
di  cerotto,  de'  quali  l'uno  collocai  daU'un  lato  fea  le  ripiegatore  dei  fili  ^ 
e  l'altro  dall'opposto  lato.  Ira  le  estremità  libere  di  essi.  La  ferita  li* 
neare,  che  ne  risultava,  coprii  con  feldella  spalmata  di  semplice  nngoento^ 
sopra  la  quale  applicai  pia  compresse  e  fasciatura.  Poscia  mi  diedi  a  rio* 
nire  con  liste  di  cerotto  la  ii^e  ferita  alla  coscia;  e  fu  messo  ad  opem 
un  reggime  antiflogistico  energico  per  impedire  lo  sriluppo  d'una  grave  pe« 
ritonitide.  In  capo  a  otto  giorni  era  cicatrizzata  la  ferita  del  basso  ventre 
e  le  altre  due  agli  arti;  à  in  istato  di  lodevole  suppurasione  quella  del 
coUo.  Se  non  che,  insistendo  la  malattia,  l'infermo  peri  in  breve  spazio 
di  morie  aoibcativo-apoplettca. 

Mediante  una  lunga  relazione,  nella  quale  si  dava  conto  al  Giadizio 
politico,  con  la  maggior  possibile  esatttzia,  del  corso  della  malattia  e  delle 


Digitized  by 


Google 


ferite,  essendosi  appi^o  diaostnlo  clie  la  morte  deimra  da  ìpeBa  e  wm 
da  queste,  si  è  reso  salfo  il  defunto  dalla  pena  assegnata  dal  Codice  al 
suicidio. 

La  singolarità  dell'esposto  fatto  consiste  principalmente  in  ciò  cke  in 
tanta  ampieua  di  una  ferita  addominale  profonda  a  tutte  le  muscolari  pa- 
reti di  siffatta  cavità  non  sia  stato  offeso  in  terun  punto  il  peritoneo.  Al- 
tra singolare  circostansa,  in  questo  caso,  ma  dipendente  dalla  prima,  si  è 
F  uscita  di  tanta  parte  del  tubo  intestinale  dalla  ferita  vcsliu  dal  suo  pe- 
ritoneo. La  complicazione  della  tosse  cagionata  dalla  malattia  catarrale  e 
Tessere  corse  molte  ore  innanzi  che  «operata  siasi  la  riunione  deUa  ferita, 
banno  favorito  la  formazione  di  questa  singolare  maniera  di  ernia  addomi- 
nale uscente  col  suo  sacco  da  sì  ampia  naturale  apertura ,  e  non  coperta  dal 
tegumenti.  Ho  creduto  esporre  brevemente  questo  fatto;  dapoicbè  a  ninno, 
per  quanto  io  mi  sappia ,  è  occorso  di  osservarne  e  descriverne ,  in  propo- 
sito di  ferite  addominali,  niuno  simile. 


EMOFTOB 

Periodicamente  vicaria  della  mestruazione  guarita  col  metodo  ecci- 
tante j  Storia  comunicata  dal  Sig,  Doti.  Stefaho  FiUKcni  Chirurgo 
del  Pio  Istituto  di  S.^  Corona  in  Pavia. 

La  Signora  Teresa  Mascberpa  sebben  nata  da  sani  e  nAnsti  parenti 
ereditò  dalla  natura  un  temperamento  nervoso,  una  fibra  lassa  e  pastacea, 
ed  uno  stato  cagionevole  di  salute.  Dessa  all'epoca  consueta  fu  salutata  dai 
lunari  tributi  per  le  vie  naturali ,  e  quantunque  apparisse  fruire  lodevole  sa- 
nità, cionnonostante  trovossi  quasi  sempre  in  una  condizione  assai  precaria. 
Dopo  il  ventesimo  anno  passava  a  nozze,  e  tal  nuovo  stato  di  vita  lungi 
dal  migliorare  il  di  lei  fisico  non  lo  fé'  cbe  deperire  vieppiii. 

Verso  l'anno  i83o,  correndo  l'epoca  de'  suoi  mensili  tributi,  do- 
po di  aver  provati  i  soli  prodromi  comuni  più  o  meno  a  tutte,  fu  presa 
da  ripetuti  sboccbi  di  sangue  pretto  dalla  laringe  senza  previi  urti  di  tos* 
se ,  cbe  ^cessero  conghietturare  aver  essi  avuta  origine  da  qualcbe  lesione  nel 
sistema  vascolare  pneumatico.  Simile  profluvio  continuò  a  ricorrere  per  tre 
giorni  circa,  durata  ordinaria  della  precedente  mestruazione  di  codetta  don- 
na, dopo  il  qual  tempo  cessarono  spontaneamente,  o  secondo  il  parere  del 
Medico,  cbe  venne  interpellato  a  curarla,  svanirono  mercè  i  salassi,  e  gli 
altri  evacuanti  a  lei  prescritti.  E  per  verità,  se  si  vorrà  riflettere  allo  stato 
di  ben  essere,  cbe  tenea  dietro  a  tal  accidente,  saremmo  costretti  di  confics- 
sare ,  come  l' inferma  stessa  asseriva ,  cbe  maggior  vantaggio  cbe  danno  cer- 
tamente ne  ritraesse  in  seguito ,  e  cbe  lo  spavento  solo  di  una  reale  emot- 
tisi non  poco  scosse  la  sensibilissima  di  lei  macchina. 

Nel  snccessÌTO  mese  poi  apparve  in  iscena  il  medesimo  fenomeno  ;  nel- 
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l'altro  fa  iristo  ancori;  e  in  una  parola  periodico  mensile  fu  mai  sempre 
Temoftoe  in  seguito,  non  durando  però  che  tre  soli  giorni. 

Eran  quasi  scorsi  due  anni  dachè  l'inferma  erasi  abituata  a  questa 
nocella  di  lei  mestruazione  In  modo  da  precisare  il  giorno  in  cui  il  pro- 
fluTÌo  doTca  comparire,  come  osservai  io  stesso,  quando  sul  terminar  di 
Settembre  dell'anno  i83a  venne  presa  da  svogliatezza,  da  malessere  uni- 
versale ,  da  vertigini ,  da  cefalea  gravativa ,  da  lombaggine ,  e  da  una  feb- 
bre di  tipo  subcontinuo  e  di  carattere  gastrico.  Le  funzioni  spettanti  aUa 
vita  organica  erano  a  preferenza  affette,  e  l'anoressia,  e  la  dispepsia,  e  la 
stitichezza  continuamente ,  e  non  poco  molestavano  l' inferma.  Indi  a  due  o 
tre  giorni  le  si  risvegliò  un  dolor  pnntorio  al  lato  destro  del  torace  accom- 
pagnato da  una  molesta  sensazione  di  peso,  leggera  tosse  secca  che  ricor- 
rea  ad  intervalli ,  e  che  esasperava  manifestamente  il  ridetto  dolore.  La  re- 
spirazione era  laterale  sinistra,  il  volto,  ognora  pallido,  scorgeasi  tinto  d'un 
rosso  injettato,  la  lingua  secca  ed  imbiancata  da  uno  strato  mucoso,  la 
sete  frequente  con  incessante  desiderio  di  fresche  ed  acide  bevande;  le  re- 
gioni tutte  dell'addome  in  istato  normale,  tranne  quelle  dell'ipogastrio  e 
del  pube,  nelle  quali  a  quando  a  quando  infierivan  lancinanti  e  transi- 
torii  dolori.  La  febbre  era  risentita ,  i  polsi  duri ,  piccoli ,  resistenti  e  fre- 
quentissimi, urente  il  caior  della  pelle,  conseguenza  di  sua  ostinata  e  co- 
stante secchezza,  gli  arti  tutti  dolenti,  eretbmo,  inquietudine  somma. 

Ecco  lo  suto  dell'  inferma  qiand'  io  la  visitai  per  la  prima  volta.  Sic- 
come i  fenomeni  teste  descritti  di  fuga  chiaramente  m'indicavan  trattarsi 
di  una  febbre  infiammatoria  con  topica  affezione  parimenti  flogistica  agli 
organi  respiratori! ,  così  non  esitai  a  praticarle  al  momento  una  larga  san- 
guigna di  dodici  once,  e  le  prescrissi  delle  polveri  temperanti  di  cremore 
e  nitro  con  dei  decotti  antiflogistici  sia  allo  scopo  di  moderare  l'eccessivo 
orgasmo ,  sia  per  correggere  la  discrasia  flogistica  del  sangue ,  sia  per  aprire 
blandemente  le  estremità  capillari  dei  vasi,  e,  in  una  parola,  per  adem- 
piere alle  richieste  e  pia  generali  comuni  indicazioni. 

29  Settembre.  Nessun  sollievo ,  anzi  aumento  notabile  di  tatti  i  sin- 
tomi ,  il  sangue  estratto  offrì  alla  sua  superficie  una  crosta  densa ,  tenace , 
giallastra  deUo  spessore  di  due  pollici  circa.  Un  secondo  salasso  di  nove 
once,  gli  stessi  rimedi!  antiflogistici. 

So  —  Come  )eri.  Un  altro  salasso,  ancora  i  medesimi  medicamenti. 

I  Ottobre.  L'ammalata  era  in  pessimo  stato:  minaccia  di  soffocazio- 
ne, tosse  frequentissima  e  secca,  insorse  un  altro  dolore  al  lato  sinistro 
del  torace,  insopportabile  ardore  al  petto,  lombaggine  molestissima,  dolori 
atroci  all'  utero ,  polsi  piccoli  e  velocissimi ,  sussulti  dei  tendini.  Un'  altra 
sanguigna  ;  un'emulsione  di  mandorle  dolci  con  olio  di  ricino  ed  acqua  di 
lauip  ceraso. 

Al  dopo  pranzo.  Leggero  sollievo;  ma  si  sostengono  ancora  violenti 
dolori  all'utero.  Dodici  sanguisughe  alle  pudende ,  fomenti  moUitivi  al  ventre. 

!2  —  Nella  trapassata  notte  emise  dalla  bocca  più  di  una  libbra  di 
aangne  rosseggiante  e  schiumoso  ad  intervalli.  Sopore  alternato  da  delirio, 


Digitized  by 


Google 


433 

conwkioiii  9  respiro  ansio,  alito  $fitntt  e  di  odor  penetrante,  liagoa  e  denti 
neri,  polsi  filiformi  estremamente  ^loci.  Due  Tescicatorii  alle  braccia,  e 
dae  alle  snre  per  rivellere  ferso  la  periferia,  dne  clisteri  irritanti. 

A  mezzo  giorno.  Lo  sbocco  di  sangue  ricompanre  ancora,  ma  meno 
copioso  della  notte  precedente.  Del  resto  come  stamane. 

3  —  L'inferma  trovafasi  un  pò  pia  risvegliata.  Ancora  l' emulsione 
oleosa  con  l'acqaa  di  laaro  ceraso. 

A  sera.  Verso  le  dae  ore  pomeridiane  dormì  per  alcuni  momenti,  e 
ris?egliatasi  sotto  di  reiterati  urti  dì  tosse  ebbe  copiosi  spati  di  sangae. 

y  —  La  malattìa  per  tre  giorni  fu  pressoché  staxionaria  :  la  Vita 
deir inferma  sembrava  dipendere  da  un  sottil  filo,  per  cui  non  le  si  pre- 
scrìsse che  la  mentovata  emulsione.  In  questa  mattina  però  ebbe  ancora  co- 
piosi sputi  di  sangoe,  per  cui  messomi  in  guardia  da  an  canto  per  i  co- 
stanti sìntomi  infiammatorii  locali ,  ed  allarmato  dalTaltro  da  un'  imminente 
letale  asten/a  generale,  vuoto  d'effetto  essendomi  tornato  il  tentativo  dei 
riveUentì,  volli  consultare  il  parere  di  un  saggio  e  circospetto  Medico,  e 
fui  onorato  di  una  visita  del  Cavaliere  chiarissimo  Sig.  Dott  Scardini. 

Questo  distinto  Personaggio,  che  ad  estesissimo  sapere  unisce  consumata 
esperienza  in  medicina ,  esaminò  accuratamente  l' inferma.  Sospettò  che  la 
respirazione  laterale  sinistra,  e  k  dispnea  continaa  dipendessero  da  par- 
ziale induramento  del  polmone  destro,  e  da  una  vomica  incipiente  nello 
stesso  organo.  Derivava  inoltre  la  pertinacia  dello  sputo  di  sangae  da  uno 
staio  aneurismatico  dei  vasi  polmonari.  Consigliò  pertanto  la  prescrizione 
di  polveri  composte  di  un  grano  di  digitale  e  mezzo  grano  dì  calomelano , 
e  volle  che  le  si  praticasse  un  altro  salasso. 

8.  —  AbbaCtìmento  sommo,  nausea  insopportabile,  vomito  quasi  con- 
tinuo, copiosi  sputi  di  sangoe,  polsi  filiformi,  faccia  ippocratica,  convul- 
sioni, deliqui!.  Un  austo  antiemetico,  un  largo  senapismo  all'epigastrio. 

A  sera.  Vomito  alquanto  sedato,  polsi  pih  innalzati,  dne  defezioni 
alvine ,  orine  torbide  depositanti  un  sedimento  copioso  latterizio.  L' ìnfenna 
gustò  qualche  istante  di  sonno,  e  sembrava  un  pò  pia  tranquilla  di  que- 
sta mattina. 

g  —  Siccome  per  inavvedutezza  le  vennero  amministrate  nella  notte 
scorsa  due  polveri  di  jeri,  così  il  vomito  tornò  ad  infierir  più  che  mai  e 
sotto  gli  urti  di  esso  ebbe  replicati  sbocchi  di  sangue.  Lo  stato  generale 
dell'inferma  era  assai  deplorabile  per  modo  che  feci  ai  parenti  in  quella 
mane  un  pronostico  sicuro  della  vicina  sua  morte.  Un  altro  aosto  antieme- 
tico, ed  una  soluzione  di  acetato  di  morfina  da  soprabeversi  a  cucchiaiate, 
e  un  vescicante  al  petto. 

IO  —  Tutti  i  fenomeni  gravi  dell'ottavo  giorno  ricomparvero  di  bd 
nuovo  in  iscena  con  delìquii  quasi  contìnui ,  e  con  polsi  filiformi  quasi  im- 
percettibili,  e  a  quando  a  quando  intermittenti.  U  volto  appariva  cadave- 
rico ,  lo  stertore  era  sensibilissimo ,  le  estremità  fredde.  Vedendo  vuoti  d'ef- 
fetto tornarmi  quegli  antiflogistici,  che  la  sana  pratica  sancita  dall'esperienza 
di  tutte  le  età  consigliava  in  tal  terribile  frangente,  e  a  certo  imminente 
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pericolo  egfOéU  la  vita  dell' loferna  diedi  Buno  a  qaattr'once  dì  decoito 
di  china-china  aTralorato  da  messa  dramma  di  laudano  liquido.  Due  sena* 
pismi  alla  pianta  de'  piedi. 

Al  dopo  pranso.  Legger  miglioramento. 

II  —  L'ammalata  provò  un  deciso  sollievo  dal  medicamento  di  jeri. 
Lo  stertore  è  scomparso ,  i  polsi  son  piìi  ìnnalsati ,  non  piii  deliqaii ,  non 
più  tosse,  non  più  vomito ,  non  più  spoto  di  sangue.  La  cute  da  secca 
trasmutossi  in  madida,  e  nella  trapassata  notte  ahbondcvolmente  traspira- 
ta :  l'eretismo  è  pur  desso  dissipato.  Sei  once  di  decotto  di  china-china  con 
due  scrupoli  di  laudano  da  beversi  a  cucchiajate. 

I  a  —  L'ammalata  è  quasi  fuor  di  pericolo.  $vanì  interamente  la  tos- 
se,  e  lo  sputo  sanguigno  non  è  più  ricomparso  :  si  destò  invece  una  diar- 
rea copiosa  e  fetidissima.  La  stessa  mistura  di  jeri. 

1 3  —  Siccome  l' insorta  diarrea  minaccia  all'  inferma  una  perniciosa 
astenia,  cosi  si  credette  opportuno  di  dirigere  ad  essa  la  nostra  cura  par- 
ticolare. Ancora  sei  oncie  di  decotto  di  china-china  reso  più  valido  da  due 
dramme  del  suo  estratto  acquoso,  da  una  dramma  di  laudano  liquido,  e 
da  venti  gocce  di  tintura  spiritosa  di  catechù.  Le  si  permise  l'uso  mode- 
rato del  vino,  e  de'  tuorli  d'uovo  sbattuti  in  esso. 

i6  -—  Le  abbondanti  dejezioni  alvine  son  ridotte  ad  una  o  due  al 
giorno,  nessuna  febbre,  appetito  risvegliato,  digestione  facile ,  sonno  tran- 
quillo e  riparatore.  Un  semplice  decotto  di  china-china. 

24  —  L' inferma  trovasi  in  uno  stato  lodevole ,  è  ormai  convalescen- 
te,  ed  è  certa  la  sua  guarigione.  Non  le  si  prescisse  più  alcun  rimedio , 
tranne  una  dieta  idonea  (i). 

M^essionL  Se  il  letto  dell'ammalato  è  la  vera  scuola  del  Medico;  se 
la  natura  è  l' unica  guida  che  deve  esso  seguire  e  consultare  nell'  esercizio 
della  malagevole  Arte  sua;  se  l'osservazione  e  l'esperienza  debbon  sempre 
essere  le  sole  compagne  d'un  Medico  filosofo  e  filantropo,  e  prevalere  in 
ogni  caso  al  furor  de'  sistemi,  e  se  infine  la  pietra  di  paragone  dei  gìo- 
vanti  e  dei  nocend  è  talvolta  il  più  sicuro  criterio  per  determinare  la  na- 
tura di  qualche  malattia;  sembrerebbe,  che  lo  Scozzese  Esculapio  avesse 
proferito  un  oracolo  allorché  ammise  in  qualche  caso  la  presenza  dell'  in- 
fiammazione astenica  curabile  soltanto  coglf  stimoli,  opinione  patrocinata  in 
seguito  da  sommi  Medici  principalmente  Alemanni ,  tra'  quali  Tagliono  per 
cento  i  soli  Weikard  e  Giuseppe  Frank. 

Ma  per  non  brci  noi  a  confabulare  di  cose  troppo  note,  e  per  non 
metterci  a  discutere  delle  opinioni  abbastanza  confutate,  e  dal  fatto  smen- 
tite ,  dirò  solo  che  nel  caso  della  mia  inferma  .(  qualora  anco  si  volesse 
contendere  l'esistenza  di  una  flogosi  polmonare,  ch'era  pur  manifestissima) 
ninno  vorrà  impugnarmi  certo  trattarsi  in  essa  di  un  profluvio  cruento  at- 

(l)  Qii  cade  in  acconcio  di  riferire,  die  in  mi  frincifio  dello  mono  ano  ini  aancnratn,  cko 
4*allora  in  poi  in  di  Wl  nnoro  aeitnala  leapre  ptrìodicaMcnte  per  le  vio  natnrali,  né  ebbe  pii  al- 
oni spoto  £  lanfne. 
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livo,  e  per  conMgaeiixt  sottcBato  costaataneote ,  giusta  l'opinione  più  co- 
nane  de'  moderni  Medici  y  da  una  diatesi  iptrstenia.  Lìgio  io  infatti  a  co- 
desto principio  mi  diedi  a  combatterlo  con  un  metodo  debilitante  ed  anti- 
flogistico adattato;  ma  non  perciò  mi  Tenne  fatto  di  ritrame  da  questo  un 
notabile  soUiero,  ami  piuttosto  un  manifesto  inasprimento  del  male.  Final- 
mente aprendo  l'oreccbio  al  principio  :  possunt  equidem  profUma  cuncta 
actix^a  sustineri  ab  inido  ex  Ivfperdhenia ,  sed  in  posterum  loto  coelo 
indolem  rmitant ^  si  recte  non  coerceantur,  ex  continuads  enim  eva^ 
cuationibus  debilitas  incUrecta  absque  duino  in  medium  venitj  et  tane 
stimolantfhus  curari  oporiet  aegritudo ,  qtuie  antea  cum  andphlogisticis 
traciabatur^  aprendo,  dissi ,  l'orecchio  a  questo  principio  tentafa  gli  ec- 
citanti, i  quali  al  momento  frenando  il  proflofio  fugavan  altresì  tutta  la 
serie  di  que'  perigliosi  sintomi  che  l'inferma  traevano  a  certa  morte. 

Simili  casi  però  (lo  confesso  io  medesimo)  son  troppo  rari  nel  loro 
genere  perchè  da  essi  abbiasi  a  trarre  una.  norma  sicnia  pel  trattamento 
d'altre  somiglianti  malattie,  e  più  meritan  d'essere  regutrati  che  seguiti 
dal  circospetto  Pratico.  Cos)  da  altri  Medici  si  riferisce  essersi  ottenuti  si- 
mili efletti  dagli  eccitanti  in  altri  profluTii  cmentL  In  quanto  a  me  opino 
con  quel  Grande  che  lasciò  scritto:  mifù  qiddem  aeqiie  facuUates  neque 
otium  suppetunt  tantns  componere  Utes  ....  medico  lente  festìnand  lau- 
dcm  exurgìt  clara  et  distincta  medendi  methodus  et  plerumque  insc 
quitur  felix  morbi  exitus  (i).  Non  enim  (soggiugne  l'Ippocrate  Ingle- 
se) ìevis  est  consolatio  viro  probo  in  rebus  dubiis ,  facileque  errori 
obnoxiis  se  saltem  inculpatum  tueri  j  si  se  minus  uù'km  praebert 
nequeat. 

Non  sarà  mai  incolcato  abbastanza  particolarmente  a'  Medici  giovani 
di  non  essere  sì  facilmente  propensi  nella  lor  cura  a  dar  mano  a  stimo- 
lanti ;  poiché  è  verità  ineluttabile  di  fatto  che  tutte  le  malattie ,  e  le  feb- 
bri in  pecullar  modo  riconoscono  la  loro  origine  dalla  morbosa  ed  innormale 
azione  di  uno  o  pili  stimoli  sopra  qualche  sistema,  il  quale  poi  in  processo 
di  tempo  trae  necessariamente  in  consenso  morboso  anche  gli  altri. 

Ora  se  quasi  tutte  le  malattie  del  corpo  umano  nascono  da  eccesso 
di  stimolo,  qualora  non  cedano  sotto  di  un  idoneo  metodo  antiflogistico, 
sembra  naturale,  che  dcbban  esser  sempre  sostenute  dalla  medesima  causa  che 
le  produsse ,  e  quindi  abbisognare  di  uno  stesso  trattamento ,  il  quale  deve 
essere  soltanto  pia  o  meno  modificato  a  seconda  delle  circostanze.  Ciò  as- 
solutamente accade  ove  si  tratti  di  malattie  febbrili ,  e  qualora  noi  rimon- 
tiamo alla  scolastica  definizione  della  febbre  evidentissimo  appare  bentosto 
questo  asserto.  La  febbre  difatti  non  k  che  una  lotta  tra  la  natura  e  la 
potenza  morbosa  che  la  destò:  ora  si  può  forse  negare,  che  per  destarsi 
questa  lotta  debbano  esaltarsi  tutti  i  sistemi ,  specialmente  l' irritabile  o  cir- 
colatorio, e  nascere  quindi  un  eccesso  di  eccitamento,  il  quale  nella  piii 
parte  de'  casi  non  si   estingue  se  pria  estinta  non  sia  la  febbre  che  non 

(l)  ÀUcB  ,  ^BcleM  nhreriM  Uedicùue  prach.  T.  I. 
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è  se  non  se  re(Tetto  costante  con  cui  suole  manifestarsi  ?  Si  può  mai  con- 
cepire,  nascere  la  febbre,  ed  Insieme  ad  essa  anche  la  debolesza?  La  feb- 
bre ^  la  quale  non  è  che  un  esaltato  grado  di  Titalltà  si  potrà  mai  estin- 
guere con  que'  presidii  terapeutici  (  eccitanti  )  che  per  sé  soli  sono  vale- 
voli ad  esaltare  il  processo  vitale ,  ed  a  produrre  altresì  una  specie  di  feb- 
bre artificiale? 

Confesso  ingenuamente,  che  sul  principio  dell' esercizio  mio  pratico  di 
medicina,  sedotto  da  speciosi  principi!  di  alcune  teorie,  dopo  di  aver  trat- 
tato col  debito  richiesto  metodo  antiflogistico  qualche  peripneumonia,  qual- 
che tifo,  qualche  febbre  puerperale,  ec  indotto  in  errore  dall'apparire  di 
alcun  fallace  sintomo  di  debolezza ,  ricorrea  agli  eccitanti ,  scieglìendo  in 
sulle  prime  mai  sempre  tra  questi  i  pili  miti ,  e  prescrivendoli  a  tenui  do- 
si; ma  bentosto  me  ne  facean  sospendere  l'uso  l'esacerbarsi  della  febbre, 
il  risentirsi  dei  polsi,  il  ridestamento  dei  sintomi  infiammatorii  locali  e  de- 
gli encefalici  ;  e  ricorrendo  di  bel  nuovo  alla  sanguigna ,  ed  ai  diluenti  ni- 
trati in  quella,  alle  limonate  vegetabili  emetizzate  ed  alle  minerali  nel  ti- 
fo, ,ed  al  metodo  nauseante  e  rivellente  nell'ultima,  dal  pronto  sollievo,  che 
ne  ritraea,  mi  convincea  da  me  medesimo  non  essere  altro  che  spuria  la 
debolezza  ch'era  apparsa  in  iscena,  e  lungi  dal  dipendere  essi  sintomi  da 
un  difetto  di  eccitamento  non  erano  per  lo  converso  se  non  se  manifesta- 
zioni di  un  eccesso  dell'eccitamento  stesso. 

Ma  in  vista  di*  ciò  non  si  debbe  pur  negar  d'altra  parte,  che  in  se- 
guito ad  un  trattamento  evacuante  energico  possa  venir  di  mezzo  la  vera 
astenia.  Sebbene  ciò  sia  vero,  pure  non  si  dee  dimenticare  altresì,  che  ra- 
rissimi s' incontrano  t  casi  di  siroil  fatti ,  e  qualora  in  essi  il  Medico  s'ab- 
batta per  poche  che  sieno  le  sue  cognizioni  in  fatto  di  diagnostica  non 
potrà  a  meno  di  ravvisarli ,  qualora  non  fia  il  di  ini  spirito  preoccupato  da 
erronei  principii,  e  non  sarà  fanatico  per  alcuna  teona  decisamente. 

Quel  Medico  impertanto,  che  sarà  osservatore  attento  della  natura  in 
tutti  i  suoi  moti ,  e  che  avrà  sempre  presente  al  pensiero  ciò  che  rin- 
chiuder pensava  il  Padre  della  Medicina  ih  que'  due  suoi  aforismi  verace- 
mente sublimi:  quo  natura  vergit  eo  ducendaj  qiiae  inchoaia  jtwanty 
continuata  sanante  e  che  non  avrà  nisson  spirito  di  partito  cotanto  a' 
Medici  ed  a'  malati  pregiudicevole,  desso  si  accosterà  di  pia  a'  primi  gran- 
di maestri  ed  all'aurea  semplicità  della  Medicina,  egli  sarà  felice  in  quasi 
tutte  le  sue  cure,  e  tornerà  di  incakolabil  vantaggio  alla  bnguente  umanità. 
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SULL'AZIONE  E  6UGU  EFFETTI 

Di  alcune  preparazioni  di  ferro^  in  parecchie  malattie  ec.  del  DoiL 
Gaspare  Federigo  Professore  Ord,  di  Clinica  Medica  ec,  (  Conti- 
noazìone  della  pag.  338  del  preced.  N.  lY  )• 

PARTE    SECONDA 

/.  Pellagra. 

Benvenuti  Francesca:,  contadina  dì  44  ^nni,  di  un  temperamento 
flemmatico 9  nata  da  genitori  sani,  regolata  ne' catamenii ,  non  fa  soggetta 
ad  alcnn  morbo,  tranne  la  pellagra  alconi  anni,  la  quale  dopo  qualche 
tempo  ricomparve.  Scarso  era  il  suo  vitto ,  e  spesso  esponevasi  ai  cocenti 
raggi  del  sole.  Nella  Clinica  Superiore  abbiamo  osservato  la  gonfiexsa  nel- 
Taddomine,  l'anoressia,  la  stitichezxa  di  ventre,  una  generale  debolezxa, 
nn  torpore  nelle  facoltà  della  mente,  un' eruzione  pellagrosa  assai  manife- 
sta nelle  mani  e  nei  piedi  con  prurito  e  aridità  della  pelle.  Fu  carata  nei 
primi  giorni  con  alcune  dosi  di  solfato  di  magnesia  e  di  soda  (  sale  di  Sel- 
lano ) ,  con  la  magnesia  caustica  e  alcune  dosi  di  rabarbaro ,  pe'  quali  soc- 
corsi cessò  l'anoressia  e  la  gonfiezza  del  ventre.  Si  passò  indi  all'etiope  mar- 
siale  col  legno  quassia,  poscia  alle  acque  di  Staro  concedendole  una  dieta 
non  austera  ed  una  moderata  quantità  di  vino.  Guarì  dopo  quarantanove 
giorni. 

Barhin  Francesco,  villico  del  territorio  di  Padova,  pellagroso  presenta 
i  sintomi  di  non  somma  debolezza  generale:  egli  era  assai  magro  per  una 
disordinata  digestione  ;  deboli  e  lenti  erano  i  polsi  ;  lagnavasi  di  un  ardore 
nella  bocca,  nelle  fauci,  nell'epigastrio  e  nell'addomine;  il  ventre  era  sciol- 
to ,  ansioso  il  respiro ,  le  facoltà  della  mente  torbide  e  ottuse ,  l'  aspetto 
mesto  e  taciturno;  coperta  era  la  pelle  del  dorso  delle  mani  di  macchie 
rosso-purpuree  pruriginose.  Fu  trasferito  alla  Clinica  nel  giorno  3o  Mag- 
gio del  i83i.  Curato  ne'  primi  giorni  coi  decotti  di  tamarindo  e  inter- 
pollatamente  con  l' idrogala  inzuccherata  ottenne  un  alleggerimento  :  in  se- 
guito si  passò  all'etiope  marziale  e  alle  acque  di  Staro ,  poscia  alle  Catul- 
liane ,  e  dopo  24  giorni  di  cura  partì  in  uno  stato  lodevole  essendosi  rin- 
firancato  le  forze,  ridestato  l'appetito  e  resa  più  sensibile  la  nutrizione. 

Desiderò  Gaetano,  villico  di  anni  21,  nato  da  genitori  poco  sani, 
e  soggètti  alla  pellagra  soffrì  frequenti  epistassi  che  poi  svanirono  alla  com- 
parsa della  pellagra.  Sintomi  osservati:  generale  debolezza,  cefalea,  melan- 
colia  pertinace ,  alcuni  sintomi  scorbutici ,  tinta  della  cute  rosso-pallida ,  cute 
che  desquamavasi ,  pupilla  immobile ,  urina  mucosa ,  dolori  addominali  va- 
ganti e  vertigini.  Cura:  mignatta  ai  vasi  sedali,  decotto  di  taraxaco;  uso 
moderato  del  vino,  cibi  nn  po'  nutritivi,  etiope  marziale  e  dopo  32  giorni 
di  cura  guarì. 

Mussato  Maria  i  contadina  di  anni  21  >  individuo  di  nn  abito  ca- 
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chettieo,  di  tu  tenperamento  flemnatìco,  di  un  torace  mal  conformato  con 
mammelle  gracili  anziché  no,  congiontiTa  dell'occhio  risplendente ,  labbra 
pallide 9  Yoce  assai  debole,  gingive  e  lingua  pallida,  saperficie  della  ente 
aspra.  Cause  :  abitazione  in  ana  stanza  assai  «mida ,  ^itto  scarso  e  di  nna 
prava  qualità.  Cura:  dapprincipio  decotto  dì  gramigna  col  tartaro  stibiato 
per  alcuni  giorni,  indi  etiope  marziale  dal  quale  ottenne  un  sensibile  al- 
leggerimento, e  parti  dopo  36  giorni. 

Canato  Leonardo  ^  villico  di  anni  ao,  di  nna  complessione  di  cor- 
po abbastanza  robusta ,  presentò  nna  forma  pellagrosa  assai  estesa ,  la  cute 
un  po'  gialla  con  cefalalgia  occipitale ,  bocca  amara ,  lingua  giallastra ,  ano- 
ressia, tensione  addominale,  epigastrialgia ,  polsi  deboli  e  lenti,  squame 
quasi  generale.  Cause:  abitazione  in  un  luogo  palustre  esposto  a  frequenti 
nebbie ,  cibi  di  una  prava  qualità.  Cura  :  premesso  un  leggero  catartico  e 
Fuso  dell' idrogala  iuzuccherata ,  e  la  scelta  di  alimenti  un  pò  nutritivi, 
l'etiope  marziale,  e  le  acque  di  Recoaro  continuate  per  un  mese  gli  rido- 
ìiarono  la  salute. 

Più  v^lte  prese  da  me  consiglio  un  robusto  contadino ,  di  anni  4o , 
non  miserabile,  solito  ad  afiaticarsi  più  del  dovere  esponendosi  ai  raggi 
del  sole  e  all'umidità  di  un  suolo  spesso  soggetto  all'inondazione  pel  Ét- 
cile  traripamento  del  Brenta.  Benché  curato  da  un  Medico  fornito  di  nna 
soda  sperienza  con  un  metodo  ragionevole  di  cura,  non  pertanto  di  leggeri 
nella  primavera  riproduce  vasi  la  pellagrosa  impetigine.  Egli  era  assai  inde- 
bolito ,  smagrito ,  taciturno  e  melancolico  osservandosi  i  sintomi  proprii  della 
così  detta  dispepsia.  Assoggettato  che  fu  alla  cura  dell'etiope  marziale  e 
del  legno  quassia,  indi  delle  acque  di  Recoaro  che  continuò  per  molto 
tempo,  preferendo  l'alimento  del  pollo  e  della  minestra  di  riso  alla  po- 
lenta e  alla  dieta  vegetabile,  e  facendo  uso  di  una  moderata  dose  giorna- 
liera di  ottimo  vino  si  riebbe. 

Beuin  uéfpstino ,  di  55  anni  contadino ,  abusava  di  alimenti  di  una 
viziosa  qualità  e  spesso  del  zea-maiz  di  una  qualità  non  salubre.  Sintomi 
morbosi  :  cute  nelle  mani ,  specialmente  nel  dorso  quasi  bruciata ,  addomine 
gonfio  e  ascitico,  piedi  edematosi,  lipoma  nei  piedi  e  nell'avanbraccio.  Cu- 
ra :  pillole  di  quassia  con  1'  etìope  marziale ,  bagni  tiepidetti  dolci  univer- 
sali con  solfuro  di  potassio ,  poi  acque  di  Staro  e  di  Recoaro  :  sempre  me- 
glio ;  dopo  4^  giorni  di  cura  guarì  l' impetigine. 

O'priani  angela y  di  22  anni  celibe,  prima  contadina,  poscia  in 
città  applicata  al  mestiere  di  cucitrice,  di  un  temperamento  robusto.,  re- 
golata ne'  catamenii,  solita  ad  abusare  di  cibi  salati  e  talvolta  del  vino 
sofirì  un'enteritide ,  ìndi  le  febbri  intermittenti  alle  quali  sopraggiunse  l' it- 
terizia. Nella  primavera  del  i832  comparve  un'  impetigine  d'indole  pella- 
grosa che  cessò  nell'  inverno  :  nella  primavera  del  i833  ricomparve  la  pel- 
lagra come  suole  avvenire.  Sintomi  osservati  nella  Clinica  :  ronzio  di  orec- 
chii ,  lingua  gonfia  un  po'  arida ,  polidipsia ,  dolori  nel  collo  e  nel  giugu- 
lo,  disfagia,  epigastrialgia,  dolori  vaganti  addominali,  menostasia  da  tre 
mesi,  disuria,  stitichezza^  di  yentre,   mani  scabre  squamose.   Premesse  le 
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decoiionì  di  granìglia  coi  Urttro  stiUato»  e  alcune  prcM  d'olio  fa  salaa- 
sata  e  se  le  applicarono  ie  mìgnatle  ai  vasi  sedali  e  i  ripetuti  fomenti  tio- 
pidetti  all'addomine.  Prese  del  pari  Tidiogala;  finalmente  si  passò  al  car^ 
ionato  di  ferro  e  partì  in  lodevole  stato. 

Guarirono  da  pertinace  pellagra  Faltoìi  Tommaso  che  soffir)  oslri- 
zioni  addominali;  Osd  Giovanni  di  anni  5o;  BoUn  jinUmio  di  Piaxsol^ 
la,  PiUerì  Andrea^  di  anni  48,  villico  pellagroso  che  nel  1882  manife- 
stò i  sintomi  delia  mania  pellagrosa.  Piese  T  etiope  marziale  e  le  acque 
Catulliane,  gli  accennati  individui  si  riebbero  con  ie  preparazioni  manialL 

Molte  questioni  si  agitarono  rignaido  le  cause  principali  e  la  condi- 
zione patologica  della  pellagra  di  cui  alcuni  cenni ,  dubbii  e  obiezioni  fu- 
rono da  me  esposte  nell'  opuscolo  non  ba  guari  dato  alla  luce  col  se- 
guente titolo  Prospcctus  generaUs  ad  morbonan  aedologìam  perdnens  ^ 
pag,  129  e  seg.  Mi  asterrò  oggidì  dal  considerare  se  la  pellagra  debba 
considerarsi  una  gastro-enteritide ,  o  una  mielìtide,  0  una  flemmasia  di  al^ 
funi  organi  0  sistemi ,  0  una  lenta  0  acuta  infiammazione  delie  meningi  ec  ; 
ma  piuttosto  limiterommi  ad  asserire^  che  la  pellagra  è  un  morbo  specifico 
impetiginoso,  che  consiste  in  un  disordine  del  così  detto  processo  di  assi- 
milazione e  di  nutrizione  per  l'alterata  funzione  del  sistema  dermoideo,  da 
coi  risultano  gli  sconcerti  del  tubo  gastro-enterico.  Che  se  alcune  volte  com- 
pajono  i  sintomi  irritativi  flogistici  0  del  cerebro  e  della  midolla  spinale, 
cioè  del  delirio,  della  mania,  della  piii  esaltata  ipocondri asi ,  della  cardial- 
gia ec. ,  questi  debbono  considerarsi  secondarii ,  quantunque  oggidì  da  taluni 
confondendosi  gli  effetti  con  le  cause  e  la  vera  essenza  dei  morbo  pella- 
groso si  pretenda  di  solennemente  dedorla  dallo  travasamento  di  poco  san- 
gue 0  siero  0  rossore ,  che  riscontrasi  0  nelle  meningi  o  nella  polpa  cere- 
brale 0  nella  midolla  spinale  0  altrove.  Non  ignoro,  che  in  alcune  provin- 
cie  del  Regno  Lombardo- Veneto  si  costuma  per  ciò  di  curare  i  pdlagroaì 
coi  ripetuti  salassi ,  con  una  cura  antiflogistica  per  lo  pili  spinta  ;  ma  però 
quale  ne  suol  essere  il  risultamento  ?  O  gli  esiti  infausti  del  marasmo, 
delle  cachessie,  delle  leucoffemmasie ,  dell' idropi,  delle  lente  nevrosi  iposte- 
niche,  0  di  eteme  e  penose  convalescenze,  come  ne  fui  accertato  da  air 
cuoi  Medici  di  fede  degnissimi.  Oltre  a  ciò ,  non  si  vorrà  negare  che  un 
genere  di  alimenti  più  nutritivi,  l'uso  moderato  del  vino,  il  ferro,  4e  acque 
di  Staro  e  di  Recoaro  abbiano  per  lo  più  felicemente  curato  nn  gran  nu- 
mero di  pellagrosi.  Forse  diremo,  che  i  pellagrosi  del  territorio  di  Padova, 
ote  la  pellagra  spesso  alligna ,  presentino  sintomi  diversi  da  quelli  che  al- 
cuni Medici  osservano  in  alcune  provincie,  dove  il  perpetuo  timore  di  una 
(logosi  cerebro-spinale  li  fa  adottare  un  metodo  di  cura  oltre  misura  anti- 
flogistico? D'altronde  è  provato,  che  la  dimora  neUe  regioni  umide ,  basse 
e  palustri,  la  soverchia  esposizione  ai  raggi  4»Cttnti  del  soie  e  all'nmidità, 
i  malsani  alimenti ,  la  polenta  di  una  prava  qualitji ,  l'abuso  di  legumi  in- 
sipidi e  male  conditi,  la  mancanza  di  un  vino  salubre,  l'immondezza  ec 
sono  le  cagioni  che  assai  promuovono  lo  sviluppo  di  un  morbo  tanto  fittale 
alle  popoUzioni.  (V*  Prospectos  generalis  ad  morborom  aetiologìum  pertinens). 
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//.  Febbri  dccessionaU  con  pertinaci  ostruzioni  di  milza  ec. 

Croato  Sante ^  Friolano  vettorale,  di  anni  27,  di  una  buona  comples- 
sione t  di  un  robusto  temperamento,  soggetto  a  febbri  periodicbe  recidife 
accompagnate  da  una  lenta  splenitide,  nel  giorno  6  Maggio  del  i83i  fu 
accettato  nella  Clinica  Medica.  Vinta  cbe  fu  la  febbre  doppia  terzana  col 
citrato  di  chinino ,  prese  per  qualche  tempo  l'etiope  marziale  e  guarì. 

Miato  Lw'giy  impiegato  nella  R.  Finanza,  di  anni  27 ,  di  un  tem- 
peramento collerico  presentò  i  seguenti  sintomi:  dolore  nell'organo  epatico 
e  nel  destro  lato  del  torace,  febbre  lenta  continua  remittente,  difficoltà  di 
riposare  nel  lato  destro,  polsi  aspri,  irritati,  urina  di  un  colore  un  pò 
giallo,  leggera  tensione  addominale,  tosse  secca.  Cura:  decotto  di  grami- 
gna e  tartaro  stibiato  per  un  qualche  giorno,  indi  etiope  marziale:  guarì. 

Fa%*ero  Auna^  di  anni  26,  sartora,  soffrila  una  pertinace  gastrial- 
gi'a,  il  globo  isterico,  un  generale  abbattimento  di  forze,  la  più  pronun- 
ziata avversione  agli  alimenti,  un  cupo  dolore  nel  fegato  con  una  eruzione 
pustolosa  vagante  per  tutto  il  corpo  e  una  pertinace  diarrea.  Cura:  infu- 
sioni di  marrubio  con  la  tintura  di  marte  pomata,  le  fregagioni  con  la  po- 
mata stibiata  al  fegato.  Cause  :  patemi  d'animo  deprimenti ,  febbri  recidive 
periodiche,  esposizione  all'intemperie  umido-fredda.  Guarì  dopo  una  lun- 
ga cura. 

Tosato  Fir^niay  di  anni  22,  celibe,  cameriera,  di  una  gracile  com- 
plessione, mal  nutrita,  soffrì  delle  febbri  accessionali  ostinate  per  sei  me- 
si :  dopo  l'uso  dei  decotti  di  quassia ,  taraxaco  ec.  e  T  uso  continuato  del- 
l'etiope marziale  guarì. 

Pistori  Beatrice ,  di  anni  64  9  di  un  temperamento  bilioso ,  dopo 
gravi  patemi  d'animo  sofferti  e  una  grave  ipocondriasl ,  ricevuta  che  fu 
nella  Clinica  presentò  i  seguenti  sintomi  :  febbre  mattutina  prima  con  fred- 
do, poi  caldo,  cefalea,  dolori  negli  arti,  somma  debolezza  generale,  ad- 
domine  timpanitico,  dolore  nel  fegato  e  nella  milza ,  anoressia.  Cura:  dopo 
le  mignatte  applicate  ai  vasi  emorroidali  e  le  coppette  scarificate  alla  nuca 
e  un  vescicante  alle  coscie,  prese  Tacque  di  Staro;  ritornò  l'appetito,  svanì 
la  febbre  e  guarì. 

Sinigaglia  Antonio,  di  anni  27,  fomajo  soggetto  a  frequenti  epi- 
stassi, di  un  colore  itterico,  spesso  attaccato  da  febbri  erratiche  intermit- 
tenti ,  guarì  con  l'etiope  marziale  e  le  acque  di  Staro. 

Bergamaschi  Pietro,  villico  di  anni  17,  presentò  i  seguenti  sinU>- 
rai  :  lingua  sucida,  giallastra,  anoressia,  ronzio  di  orecchii  molesta,  dolori 
e  ingorgamento,  nella  milza.  Cura:  -mignatte  ai  vasi  emorroidali,  decotti  di 
centaurea  ;  poi  etiope  marziale  continuato  per  molti  giorni  :  guarì. 

Temporini  Angela,  di  anni  4o,  di  un  abito  scrofoloso  e  rachitico, 
soffrì  frequenti  epistassi  e  isterismo;  da  qualche  tempo  menastasia  e  diar- 
rea. Premesso  un  emetico  e  l' applicazione  delle  mignatte ,  prese  l' etiope 
marziale  per  un  mese:  guarìgione. 

StefaneUo  Pasqua,  di  23  anni,  ebbe  i  catamenii  nell'età  di  i5, 
i  quali  scomparvero  pel  terrore  già  concepito  pello  traripamento  di  un  fiume 
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presso  alla  di  lei  casa  ;  quindi  compane  «na  febbre  erratica  intermiUente , 
poscia  un'ostruzione  di  m'ilxa.  Abbiamo  osservato  la  cute  arida,  semitteri- 
ca ,  la  midriasl  y  la  lingua  sordida ,  il  fiato  fetido ,  Tostroiione  nella  milza 
e  nel  fegato  con  dolore  ottuso,  Torina  crocea  giallastra,  la  menostasia  da 
tre  mesi  e  i  sintomi  proprii  della  dispepsia.  Cura:  mignatte  ai  vasi  seda- 
li, pillole  di  gomma  ammoniaca,  salasso  nel  piede,  finalmente  con  le  acque 
di  Staro  e  di  Catullo  dopo  SS  giorni  guarì. 

Plept  Giovanni  Tedesco,  di  anni  43 >  Ai  curato  per  alcuni  giorni 
col  tarazaco  e  gli  estratti  amari  di  centanrea  ec ,  poscia  con  l'etiope  marziale. 
TratUvasi  di  una  itterizia  accompagnata  da  una   lenta  febbre.  Guarigione* 

Guarì  del  pari  Bordini  jintonio  da  una  lenta  spenalgia  cagionata 
da  febbri  periodiche  recidive  con  l'etiope  marziale.  BcUan  Francesco  di  No- 
venta  Padovana  attaccato  da  una  lenta  e  grave  ostruzione  di  milza  e  una 
febbre  recidiva  intermittente  si  riebbe  con  la  prescrizione  delle  acque  Ca- 
tulliane e  le  fregagioni  locali  con  la  pomata  idro-jodata.  Peroni  Maddale- 
na ^  di  anni  46,  maritata,  dopo  di  aver  sofferto  per  pareccbii  mesi  le  feb- 
bri intermittenti,  dietro  le  quali  dimagrossi ,  prese  il  citrato  di  chinino.  So- 
praggionse  alle  febbri  una  pertinace  ostruzione  di  milza  che  fu  vinta  con 
l'etiope  marziale. 

Mauri  Margherita  y  di  anni  28,  soffrì  per  molto  tempo  delle  feb- 
bri periodiche  recidive.  Molle  e  floscio  era  l'abito  del  corpo;  osservossi 
un'ostruzione  epato-splenica ,  la  menostasia  da  due  mesi  e  una  lenta  feb- 
bre. Fu  esposta  spesso  all'  intemperie  umido-fredde.  Cura  :  emetico  e  decotti 
di  tamarindo  nei  primi  giorni;  poscia  etiope  marziale  ed  estratto  di  rabar- 
baro; dopo  34  giorni  riacquistò  la  salute. 

Ceccato  Catterinay  di  ^o  anni,  fu  soggetta  a  febbri  intermittenti, 
a  gravi  patemi  d'animo  deprimenti,  e  ad  una  pertinace  e  grave  diarrea. 
Abbiamo  osservato  la  cute  gialla  nericcia,  un  sensibile  smagrlmento,  una 
somma  debolezza ,  la  cute  arida ,  moderato  il  calore ,  gli  occhi  prominenti , 
la  lingua  rossa,  una  diarrea  pertinace,  la  milza  assai  accresciuta  di  volu- 
me un  pò  dolente  ed  estesa  al  bellico,  che  presentava  alcuni  nodi  promi- 
nenti nell'  addomine  quasi  lapidei.  Benché  per  moderare  la  pertinace  diar- 
rea e  diminuire  possibilmente  l'accennata  ostruzióne  si  sieno  prescritte  le 
mignatte  ai  vasi  sedali,  i  decotti  di  taraxaco,  e  trifoglio  fibrino,  indi  le 
pillole  di  sapone,  gomma  ammoniaca,  le  fregagioni  con  la  pomata  di  iodio 
per  moderare  il  grave  ingorgamento  della  milza,  nnlladimeno  dobbiamo  con- 
fessare, che  dalle  acque  Catulliane  continuate  per  qualche  tempo  ottenne  un 
miglioramento,  il  quale  forse  sarebbe  stato  più  sensibile  se  l'ammalata  un 
po'  indocile  e  impaziente  non  avesse  desiderato  di  abbandonare  la  Clinica. 

Zaramella  agostino y  crivellatore  di  frumento,  di  anni  18,  di  un 
temperamento  pletorico ,  di  un  abito  di  corpo  abbastanza  robusto  soffrì  fre- 
quenti epistassi.  Nel  giorno  no  Giugno  del  i83i  fu  attaccato  da  una  feb- 
bre gastrica.  Essendosi  questa  dileguata  fu  colto  da  una  pertinace  febbre 
terzana  la  quale  cedette  all'uso  dell'etiope  marziale. 

Berdni  Valentina  y  di  anni  72,  di  un  temperamento  abbastanza  ve- 
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geto  e  robusto  akitanìlo  in  ana  stanza  assai  nmida  e  bassa  fu  assalita  da 
una  diarrea  pertinace  per  cui  divenne  ascitica  e  anassarcatica  ;  dopo  T  uso 
delia  Scilla,  dell'ononide  spinosa  col  nitro ,  prese  le  acque  di  Staro  e  di 
Catullo,  e  nello  stesso  tempo  le  pìllole  di  etiope  marciale,  rimedii  cbe  si 
continuarono  per  due  mesi ,  e  partì  dalla  Clinica  contro  la  mia  aspetta- 
zione in  uno  stato  assai  lodevole.  Non  posso  però  tacere,  che  codesta  am- 
malata nell'anno  seguente  fu  vittima  dell'anassarca  nella  propria  casa,  avendo 
però  continuato  il  sensibile  miglioramento  dopo  alcuni  mesi  già  scorsi  dalla 
partenza  dalla  Clinica. 

Cesarotti  u^nna,  di  anni  36,  maritata,  dì  nn  temperamento  abba- 
stanza robusto,  nel  1827  manifestò  i  seguenti  sintomi:  faccia  edematosa, 
pallida ,  polsi  celeri ,  anoress/a ,  sete  molesta ,  urina  scarsa.  Cause  :  abuso 
del  vino  e  dei  liquori  spiritosi,  esposizione  al  freddo,  menostasia  da  tre 
mesi  circa.  Cura:  pillole  di  sapone  e  gomma  ammoniaca,  decotti  di  gra^ 
migna  e  nitro ,  pillole  di  kermes ,  poscia  l'etiope  marziale  :  orine  copiose , 
scomparve  la  leucoflemmassia  accompagnata  da  nn  epatico  ingorgamento  ;  com- 
parvero i  catamenii  da  tre  mesi  arrestati. 

Rosolato  Domenica ,  di  69  anni ,  sartora ,  nella  sna  gioventù  soffri 
la  scabbia  e  molte  blenorree  sifilitiche  e  febbri  periodiche  recidive.  Era  so- 
lita ad  abitare  in  luoghi  bassi  e  palustri  e  ad  abusare  dei  liquori  spirito- 
si. Sintomi  osservati  :  durezza  nell'  ipocondrio  destro ,  eh'  estendevasi  all'  epi- 
gastrio ,  lingua  secca ,  ventre  sciolto ,  orina  rossa  ,  giallastra  egualmente  che 
la  faccia,  rutti,  borborigmi  ec.  Cara:  mignatte  ai  vasi  sedali,  pillole  di 
cicuta  ed  un  decotto  di  taraxaco.  Ottenne  nn  qualche  sollievo  ;  ma  però  le 
acque  Catulliane  prese  per  alcuni  giorni  le  ridonarono  la  salute,  che  non 
era  d'altronde  così  facile  a  sperarsi  riguardo  l'età  settuagenaria. 
///.  Clorosi,  amenorree  j  melrorraglè  ec. 

Beltrame  Libera ^  di  24  anni,  celibe,  di  un  temperamento  melan- 
colico,  fu  soggetta  nella  sua  infanzia  alle  febbri  sinoche  e  all'elmintiasi, 
poscia  a  gravi  patemi  d'animo;  era  solita  ad  abusare  di  malsani  alimenti. 
Nell'età  dì  i5  anni  comparvero  i  catamenii  cessando  i  quali  soffrì  una 
lenta  febbre  erratica.  Sintomi  osservati  nella  Clinica  :  cefalea ,  dolore  ottuso 
nell'epigastrio,  (iebbre  erratica  con  brividi  e  ricorrente  calore,  tinta  della 
cute  giallo-verde,  palpitazioni  di  cuore,  anoressia,  amenorrea.  Cura:  pillole 
di  estratto  di  rabarbaro  ed  etiope  marziale  ;  si  mitigarono  a  poco  a  poco 
i  sintomi  ;  le  acque  Catulliane  resero  compiuta  la  guarigione  nel  corso  di 
So  giorni. 

Boscarato  Catterina^  sartora,  di  anni  18,  di  una  gracile  coroplcs- 
iione  cominciò  ad  essere  mestruante  nell'età  di  i4  sinni.  Sintomi  osserva- 
li :  colore  della  faccia  giallo-verde ,  somma  tristezza ,  cardiopalma ,  ansietà , 
stitichezza  di  ventre,  smagrimento,  leggera  febbre  che  inasprivasi  sulla  sera 
con  brividi,  poi  sete  e  calore,  catamenii  arrestati  da  qualche  tempo.  Cu- 
ra :  decotti  di  taraxaco ,  infusione  di  rabarbaro  ;  un  qualche  miglioramento  : 
l"Miope  marziale  continuato  per  qualche  tempo  le  ridonò  la  salute  essendo 
comparsi  i  lunari  tributi. 
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AGasso  Teresa^  di  anni  27 ,  celibe ,  di  uni  gncile  compteisìime. 
Sintomi  :  pilpìtaxioni  di  more ,  briTidi  frequenti ,  fiito  spiate? ole ,  facoltà 
della  mente  alquanto  torpide  e  inerti ,  leggera  febbre.  Cause:  patema  d'ani- 
mo forse  per  delusa  sperania  d'imeneo,  abitaxione  in  una  starna  assai 
umida ,  alimenti  non  salubri.  Cura  :  pillole  di  etiope  marxiale  con  l'estratto 
acquoso  di  mirra ,  infusioni  interpoliate  di  marrubio  e  rabarbaro:  compar- 
Tcro  i  catameniiy  destossi  l'appetito  9  acquistò  nutrisione  e  guarì. 

PoUetta  Maria  y  di  anni  19 ,  celibe  9  di  un  temperamento  flemma- 
tico, non  mai  soggetta  a  morbi,  fu  mestruante  nell'età  di  la  anni.  Cau- 
te :  un  improvviso  spavento ,  affezioni  di  animo.  Sintomi  :  ente  assai  pallida 
e  smorta ,  epigastrialgia ,  anorcss/a ,  rutti  frequenti ,  cefalea ,  polsi  contratti , 
celeri ,  forse  alquanto  infievolite.  Cura  :  una  volta  le  mignatte  all'ano ,  indi 
acque  di  Staro,  e  nello  stesso  tempo  pillole  di  etiope  marxiale,  potda 
acque  Catulliane.  Parti  sana  dalla  Cliniu. 

ir»  amenorrea  con  sintomi  pleuritici  consensualL 

Sì  assoggettò  all'uso  dell'etiope  marxiale  Bonizza  Teresa ^  nubile, 
di  anni  19,  la  quale  si  trasferì  alla  Cliniu  con  un  dolore  pleuritico  alla 
parte  sinistra  superiore  del  torace,  e  una  pertinace  menostasùi.  Sintomi: 
tosse  secca,  polsi  frequenti,  irritati,  dispepsia,  colore  della  faccia  un  pò 
giallo ,  addomine  teso ,  veglie.  Cause  :  patema  d'animo  per  deluso  e  tradito 
•  amore.  Cura  :  etiope  marxiale  continuato  per  qualche  tempo.  Guarì. 

Contina  Teresa  y  di  anni  3a,  nubile,  di  un  abito  di  corpo  gracile 
fu  ricevuta  nella  Clinica  nel  giorno  io  Gennaro  del  1882,  ammalata  di 
febbre  quartana  e  menostas/a  da  sei  mesi  dru.  Preso  ch'ebbe  il  citrato  di 
chinino,  e  arrestata  la  febbre,  cessò  la  menostasia  e  qualunque  sintomo 
clorotico  con  l'uso  dell'etiope  marxiale. 

Prini  Carlotta y  cucitrice,  di  anni  19,  di  un  temperamento  sangui- 
gno, dopo  un  patema  d'animo  sofferto  nell'età  di  17  anni  se  le  soppres- 
sero i  catamenii.  Sintomi:  cardiopalma,  anoressia,  cefalalgia  frequente, 
agripn/a ,  colore  giallastro ,  tosse  secca  molesta ,  dolore  nell'  ipocondrio  si- 
nistro aumentato  col  tatto,  lingua  giallastra,  sapore  amaro,  orina  scarsa, 
stitichexxa ,  calore  un  po'  accreKiuto.  Cause  :  amore  deluso ,  genere  di  vita 
sedentario  inerte.  Cura  :  mignatte  ai  vasi  sedali ,  bevande  mucilagginose  con 
l'acqua  coobata  di  tauro-ceraso,  poscia  decolti  di  tamarindo,  e  ottenne  un 
qualche  alleggerimento;  indi  etiope  marxiale  con  decotto  di  trifoglio  fibrino 
e  taraiaco,  poscia  solfato  di  ferro:  comparvero  i  catamenii  e  dopo  3 a 
giorni  guarì. 

Basso  Teresa y  di  anni  16,  serva,  nata  da  genitori  sani  per  aver 
concepito  una  forte  paura  per  un  bue  fuggito  che  gira  vale  intomo  con 
brutto  e  minaccioso  muso  se  le  soppressero  i  catamenii  ;  indi  cefalea,  lenta 
febbre  notturna,  fenomeni  gastrici,  faccia  giallastra,  orine  chiare,  tensio- 
ne e  leggeri  dolori  addominali.  Premesso  un  qualche  catartico  e  un  decotto 
di  tamarindo  si  ricorse  al  citrato  di  chinino  per  essersi  osservato  periodica- 
mente palese  il  tipo  intermittente  febbrile.  Per  alcuni  giorni  la  febbre  ar- 
restossi,   mantenendosi  però  la  menostasia  e  gli   accennati  sintomi.   Cura; 
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raignitte  ài  vasi  ledali ,  poscia  carbonato  à\  ferro  con  reslratto  acqaoso  di 
mirra.  Dopo  ^3  giorni  companrero  i  catamenii  e  guarì. 

Bordin  Caterina  ^  domestica  ^  di  nna  gracile  complessione ,  di  un  co- 
lore giallastro 9  nell'età  di  i6  anni  fa  per  la  prima  volta  mestruante,  e 
in  seguito  i  catamenii  furono  irregolari.  Nell'età  di  ai  anno  dopo  on  do- 
lore pnntorio  laterale  nel  torace  destro  e  una  cara  forse  nn  po'  troppo  an- 
tiflogistica se  le  soppressero  i  catamenii  da  tre  mesi.  Sintomi  osservati:  pal- 
pitasioni  di  caore,  febbre  erratica,  polsi  piccoli,  dori,  frequenti,  colore 
.della  faccia  giallastro,  impossibilità  di  giacere  nel  lato  sinistro.  Cura:  pre- 
messe alcune  dosi  di  magnesia  caustica,  carbonato  di  ferro  che  si  continuò 
per  trenta  giorni.  Partì  dalla  Clinica  in  istato  assai  lodevole  essendo  com- 
parsi i  catamenii. 

Scliewmo  Caiterina^  di  anni  ao,  celibe,  soggetta  alle  febbri  ga- 
striche e  all'  elmintiasi  presentò  i  seguenti  sintomi  :  colore  piombino  nella 
ùcda,  deboleasa  generale,  facile  sonnolenxa,  lingua  bianca ,  anoressia,  ten- 
sione di  ventre ,  cefalea ,  polsi  molli  irregolari  y  menostasia  da  cinque  mesi. 
Cura  :  dopo  l'applicaxione  di  i  a  mignatte  ai  vasi  sedali  e  le  pillole  di  ra- 
barbaro si  passò  alle  acque  di  Recoaro  e  guarì  in  cinquantadue  giorni  es- 
ondo comparsi  i  catamenii. 

Prìmon  Jlntonia^  di  anni  i5,  di  nn  temperamento  flemmatico,  sog- 
getta all'elmintiasi  dopo  nn  morì>o  gastrico  catarrale  curato  con  soverchii 
salassi  e  catartici,  dÌTenne  clorotica  con  lenta  febbre.  Fu  assoggettata  al  ur- 
bonato  di  ferro,  poscia  alle  acque  di  Staro,  e  guarì  dopo  due  mesi  di  cura. 

Bruniani  Jln^la^  di  anni  i6;  sintomi:  colore  pallido-giallo  nella 
(accia ,  anoressia ,  somma  deboleasa  negli  arti ,  polsi  celeri ,  dispepsia ,  dis- 
menorrea, ingorgamento  nelle  ghiandole  del  coUo.  Guarì  con  l'etiope  mar- 
liale  e  le  acque  di  Recoaro. 

Bianchi  Teresa y  di  anni  ag,  di  nn  temperamento  bilioso,  disme- 
norroica,  travagliata  da  due  mesi  circa  da  febbre  quotidiana  inutilmente 
trattata  col  solfato  di  chinino  guarì  nella  Clinica  con  l'etiope  marziale  e  le 
acque  di  Recoaro. 

Fulmini  Catterina^  di  a5  anni ,  nata  da  sani  genitori ,  di  una  gra*» 
cile  complessione ,  nell'  età  di  1 3  anni  fu  per  la  prìma  volta  mestruante  : 
nell'età  di  i4  fa  assalita  da  febbri  intermittenti  che  recidivarono  per  tre 
mesi  avendo  preso  il  solfato  di  chinino.  Visse  sana  fino  agli  anni  i8,  e 
allora  soffrì  una  febbre  gastro-verminosa  di  una  lunga  durata.  Maritata  di 
ao  anni  non  fu  mai  gravida.  Soleva  soggiornare  in  luoghi  umidi  e  bassi; 
comparvero  alcuni  tamorì  scrofolosi  nella  parte  destra  del  collo  e  nell'ascella 
destra.  Nell'età  di  a 3  anni  divenne  edematosa  la  faccia;  poi  si  gonfiarono 
le  estremità  inferiori  e  l'addomine,  la  quale  gonfieasa  durò  per  un  mese. 
Nella  Clinica  nel  i83o  ai  a7  Dicembre  abbiamo  osservato  un  abito  ca- 
chettico, i  polsi  frequenti  tesi  con  im  moderato  calore  del  corpo  leucoflem- 
matico ,  gli  sputi  mucosi ,  alcuni  piccoli  tumori  suppurati  nel  collo  ed  uno 
nell'ascella  destra,  una  leggera  cefalea,  l'anoressia  e  la  polidipsia;  scarse 
e  torbide  erano  le  orine,  il  ventre  basievolmente  molle.  Premesse  le  deco- 
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vonì  dì  sassafns ,  k  pillole  di  kìUì  ,  i  decotti  di  gnmigiia,  ononide  spi- 
nosa con  la  terra  fogliata  di  tartaro  e  T  ossimele  sciliitico  si  diminuirono 
le  ederoassie,  piti  copiosa  e  naturale  divenne  l'orina;  mantenerasi  però  l'abito 
cachettico,  la  lentissima  febbre  e  l'anorcma.  Si  sostituì  alla  Scilla  l'etiope 
marziale  che  si  continuò  per  qualche  tempo;  e  a  poco  a  poeo  si  diminiù 
il  volarne  delle  glandule,  più  copiosa  divenne  l'orina ,  la  (accia  pik  natu- 
rale e  di  un  miglior  colorito,  i  polsi  si  osservarono  più  regolari.  Guarì. 
Zamolo  Adelaide y  nativa  di  Ferrara,  di  sa  anni,  celibe,  nata  da 
sani  genitori ,  di  un  temperamento  flemmatico  nell'età  infintile  sofifrì  i  mor- 
billi, una  febbre  gastrica  e  fu  soggetta  all'elmintiasi.  Nell'età  di  i3  anni 
compar?ero  i  catamenii  che  furono  regolari  fino  all'età  di  i8.  Poscia  fu 
assalita  da  una  violenta  metrorragfa  che  durò  per  quaranta  giorni:  non  si 
è  potato  però  ricavare  dalla  voce  dell'ammalata  il  genere  di  cura  che  le 
fu  prescritto.  Nell'età  di  19  anni  ricomparve  la  ractrorragia;  il  sangue 
s^^orgara  giornalmente  pel  corso  di  due  mesi  più  0  meno  copioso,  e  nel- 
l'epoca dei  catamenii  soleva  comparire  più  abbondante.  Prese  inutilmente 
consiglio  da  parecchi  Medici ,  tanto  pia  quanto  che  i  più  contradditorti 
metodi  di  cara  le  furono  prescritti.  Nel  i83o  fu  trasferita  alla  Clinica  Su- 
periore dove  col  metodo  tonico  e  nutritivo  di  cura  e  specialmente  con  l'uso 
del  ferro  continuato  per  qualche  teAipo  ha  goduto  di  una  prospera  salute^ 
avendo  prima  sofferto  ricorrenti  gastrodin/e  e  colicodinie  e  cefalee,  una 
lenta  febbre ,  un  sommo  abbattimento  di  forse ,  ed  un'  invincibile  nausea  e 
leucoflemmassia.  Partita  in  quell'anno  dalla  Clinica ,  come  dissi ,  in  uno  stato 
assai  lodevole  si  abbandonò  ad  un  genere  di  vita  sedentario  ed  inerte;  si 
espose  al  freddo  e  all'umidità ,  fu  bersagliata  da  grave  patema  d'animo  per 
tradita  speranza  di  matrimonio ,  fu  nuovamente  accettata  nella  Clinica  dopo 
molto  tempo  e  abbiamo  osservato  i  seguenti  sintomi:  cute  assai  floscia  e 
di  un  colore  pallido  itterico,  faccia  edematosa,  pertinace  cefalea,  frequenti 
vertigini,  ronz^  negli  orecchi,  leggero  dolore  nei  muscoli  del  torace,  som* 
mo  abbattimento  di  spirito,  timore  della  morte,  grave  metrorragia  alter- 
nata con  una  leucorrea  vaginale,  e  in  seguito  frequenti  Upotimie,  freddo 
in  tutto  il  corpo,  attacchi  di  una  forma  isterica,  frequenti  cefalee  e  grave 
abbattimento  di  forze.  Le  furono  pr^critte  per  qualche  tempo  le  pillole  di 
assa  fetida  e  di  ossido  di  i^inco ,  i  decotti  di  cortecda,  di  arancio  e  di  quas- 
sia e  un  qualche  cardiaco;  una  moderata  dose  di  vino  dopo  il  cibo  arre- 
cavale  conforto  e  vigore.  Prese  per  qualche  tempo  le  acque  Catulliane  che 
le  portarono  una  qualche  calma.  Nacque  poscia  un  pertinacissimo  Tornito  e 
una  diarrea;  difficile  era  il  moto  degli  arti  e  la  favella.  E  probabile  che 
un  disordine  negli  alimenti  abbia  dato  origine  al  pertinace  vomito  e  alla 
diarrea.  Si  sospese  per  alcuni  giorni  qualunque  farmaco  limitandosi  la  cura 
ad  una  mistura  di  acqua  di  ciliegie  nere ,  menta  piperitide,  sciloppo  di  cor- 
teccia di  arancio ,  liquore  anodino  e  tintura  tebaica  e  acqua  diacciata  :  si 
applicò  poi  un  senapismo  alle  coscie.  Cessò  il  vomito  e  la  diarrea;  ritro- 
vossi  in  istato  migliore  per  alcuni  giorni ,  ma  indi  ricomparve  un  più  se»* 
sibile  abbattimento  di  forze  con  polsi  pressoché  insensibili;  gli  occhii  ciano 
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senichiHÙ,  tardistima  la  &velb;  lagnayati  di  polìdipftùiy  pallidissina  tn 
la  (accia y  frequenti  gli  sfoni  del  Tornito;  ài  continiiò  la  nittiira  eccitante, 
e  snlla  fera  prese  nna  pillola  di  estratto  di  giusquiamo  ripetendosi  i  sena* 
pismi.  Benché  in  alcuni  giorni  o  Io  scilc^po  di  morfina  o  l'acqua  coobata 
di  lauro  ceraso  unita  ad  nna  emulsione  di  gomma  arabica  avessero  calmato 
i  morbosi  sintomi,  dobbiamo  però  confessare  che  dall'uso  continuato  del- 
l'etiope marsiale  l'ammalata  che  lottò  con  la  morte  parti  dalla  Clinica  nel 
pia  lodevole  stalo  di  salute.  La  cura  fu  di  SS  giorni. 
K  MetrorragCa  e  Uwxfl&nnuuùu 

Pontini  Augusta y  di  4^  ^ni,  celibe.  Sintomi  osservati:  gonfieisa. 
di  ventre ,  leucorrea  che  alternava  con  la  metrorragia ,  edemaua  ne'  piedi , 
dispnea,  orine  torbide,  sete.  Fu  soletta  a  frequenti  febbri  periodiche; 
si  espose  spesso  all'intemperie  iimido*fredda ,  fece  uso  di  cibi  poco  nutri- 
tivi. Cura:  etiope  marsiale,  acqua  di  Staro,  poi  di  Recoaro.  Guarì. 

Sivon  Maria j  di  anni  39,  celibe,  soggetta  ad  affeiioni  isteriche  e 
a  patemi  d'animo,  guarì  da  una  metrorragia  accompagnata  da  proteiformi 
attacchi  isterici  con  l'acque  Catulliane,  il  cui  uso  fa  precedalo  dalle  pillole 
di  assa  fetida  che  mitigarono  solamente  il  morbo. 

FL  Cianosi  o  morbo  ceruleo. 

Nel  giorno  19  Maggio  del  i83i  fu  ricevuto  nella  Clinica  Bardella 
Antonio ,  di  anni  dieci ,  di  un  temperamento  astenico  eccitabile ,  di  una 
languida  e  delicata  complessione,  nato  da  genitori  assai  miserabili  e  indi- 
genti ,  il  quale  era  attaccato  da'  sintomi  piìi  pronunciati  del  morbo  ceru<* 
leo  (1).  Se  codesto  giovanetto,  che  nell'anno  seguente  1882  fu  la  vittima 
di  questo  morbo,  ottenne  per  qualche  tempo  un  miglioramento,  nell'anno  che 
precedette  la  sua  morte,  dalla  respirasione  artificiale  del  gas  ossigeno,  de> 
vesi  però  confessare  che  un  maggiore  adleviamento  ottenne  dall'uso  dell'etiope 
marziale  e  del  solfato  di  ferro,  come  ne  fui  accertato  allorché  più  volte 
lo  visitai  partito  che  fu  dalla  Clinica  nel   i83i. 

FU.  Itterizia. 

Salteri  Anna,  di  i5  anni,  soggetta  a  Cebbrì  gastrìche  e  ad  elmin-« 
tiasi ,  di  un  temperamento  melanconico ,  esposta  all'  inlemperìe  atmosferiche 
soffriva  una  febbre  intermittente:  giallastro  osservossi  il  colore  della  faccia, 
la  bocca  amara;  lagnavasi  di  un'eippressione  nell'epigastrio,  il  ventre  era 
gonfio ,  i  polsi  duri  contratti ,  l'orìna  crocea  giallastra.  Cura  :  infusioni  di 
rabarbaro,  pillole  di  sapone;  migliorò  alcun  poco;  e  con  l'acque  Catallia^ 
ne  perfettamente  si  riebbe. 

(Sarà  continualo) 

(I)  La  Storia  di  ^msU  nalatHa  cM  alcwc  ria«Mkmi   tflcritickc   fii  4a  M  Ma  tra  m»  nm 
•alKAIcnéè  di  Vaaeiia. 
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PRODIGIOSI  SFFSm  DELLA  BALLOTA  LAKATA  L. 

In  un  caso  di  artriiide  gravissima,  comunicati  li  a5  Aprile  i834 
I  dal  Signor  Dimore  Pietao  Ghibblla  Medico  in  Viadana,  Provine 

I  eia  di  Mantova. 


I 


Appena  Ietti  i  prodìgion  effetti  delli  ballota  lanata  Lia.,  eipotti 
ne'  Cenni  Clinici  inseriti  a  carte  io5  dei  secóndo  Fascicolo  iélì  Jnto^ 
logia  Medica ,  imnediatamente  ha  ricerca  di  qnesto  fegetabiie  dette  &n»- 
sie  presso  le  pia  accreditate  Farmacie  di  Lombardia  y  ed  in  quelle  degli  Siad 
Estensi  e  Parmensi ,  ma  inanimente.  La  grande  fiducia  dei  salutare  efietto 
di  questo  rimedio  nelle  affeiioni  reumatidM  e  gottose  m'  indusse  di  pro- 
curarmelo dalla  distinta  Farmacia  Hantorani  di  Yeneaia  col  meno  di  un 
amico  9  onde  poterlo  impiegare  sollecitamente  Come  mi  pervenne ,  io  usai 
nel  seg.  riguardevole  caso. 

11  Sig.  D.  Bedusclii  Professore  chiarissimo  in  questo  Ginnasio  Co- 
munale,  d'anni  4o  circa ,  di  fibra  delicatissima ,  contava  il  quarantesimo 
giorno  di  decubito  per  grave  artritide  vaga  con  sinoca  non  lieve  a  tipo  di 
quotidiana  remittente  stata  vinta  per  due  volte  dietro  il  consueto  metodo 
antiflogistico,  e  particolarmente  con  sei  salassi»  che  diedero  quasi  piii  co- 
tenna che  cruore,  coU'uso  degli  antimoniali,  del  chermes,  del  tartaro  sti- 
biato ,  delle  bibite  diaforetiche  e  nitrate ,  de'  clisteri  mollitivi ,  e  di  tempo 
in  tempo  coll'amministraiione  dell'olio  di  ricino  alternato  con  mistura  las- 
sante composta  d'infuso  di  foglie  di  senna,  di  rabarbaro  e  di  tamarindi , 
avvalorato  colla  manna  e  col  siroppo  rosato  solutivo.  Con  tab'  meni  ri- 
mase tolta  l'acutezsa  del  morl>o  articolare,  ma  a  quando  a  quando  qui  e 
là  veniva  l' infermo  aggresso  da  ingorghi  in  più  articolasioni  in  modo  vee- 
mente con  lievi  accessi  febbrili,  con  dolore  di  capo,  con  inquietudine,  com 
mal  umore,  con  profonda  ipocondriasi ,  con  veglia  tormentosissima,  con 
orine  crude,  con  arideua  cutanea,  con  polsi  vibrati,  tesi;  fenomeni  che 
in  unione  alla  copiosissima  cotenna  sembravano  esigere  altri  salassi,  se  la 
pratica  non  mi  avesse  in  proposito  avvertito  di  non  troppo  abbandonarsi 
su  quel  segno,  che  sussister  suole  anch^  quando  non  avvi  piii  bisogno  di 
sottraxione  di  sorta.  In  questo  punto  ed  in  tal  epoca  dell'andamento  del 
morbo  era  per  sottoporre  il  degnissimo  mio  ammalato  all'uso  del  vino  col- 
chico ,  quando  giunse  da  Venesia  la  ricercata  ballota  lanata  :  al  momento 
quindi  la  prescrissi  nella  maniera  suggerita  ne'  citati  Cenni  Clinici  ^  cioè 
^Ua  dose  di  mesx'oncia  fatta  bollire  in  una  libbra  d'acqua  fino  alla  rima- 
nenia  di  otto  oncie ,  da  beversi  metà  la  mattina  e  metà  la  sera.  Alla  tem 
presa  successe  una  certa  inquietudine  cutanea  con  orine  di  color  di  aran- 
cio, che  lasciavano  sull'intiera  superficie  del  vaso  una  tinta  scarlatinosa , 
viscida ,  atuccaticcia  che  maggiormente  spiccava  strisciandovi  sopra  col  dito 
per  scoprire  il  bianco  dell'orinale.  Questo  fenomeno  si  mantenne  per  po- 
<Jii  giorni;  poscia  successero  copiosi  sudori  viscosi,  ontuosi,  di  odore  gra- 


Digitized  by 


Google 


447 

Teolento  quasi  simile  a  quelli  della  niliare.  L' attennanieiito  delle  doglie , 
rannienttnento  del  torpore  degli  arti,  la  detanefazìoile  delle  articolasioni 
mano  mano  saccessero,  e  si  compi  la  scomparsa  d'ogni  fenomeno  artritico 
precisamente  sul  finire  del  sesto  giorno ,  alla  qnal  epoca  tatto  che  si  ces- 
sasse l'oso  del  rimedio  continuò  per  giorni  diversi  il  critico  sadore. 

Sorpreso  dall' eVento  felice  di  questa  pianta,  e  trovandomi  avere  .al- 
cuni infermi  affetti  da  reami  fra  la  classe  indigente  volli  tentare  copiose  bi- 
bite del  decotto  di  marrubio  nero  ora  solo,  ora  combinato  al  nitro,  o  al- 
l'ossimiele  colchico,  previo  qualche  moderato  salasso  e  leggeri  solutivi,  non 
giugnendo  però  mai  nemmeno  alla  quarta  parte  di  quanto  osar  si  saole  in 
malattie  di  questa  indole.  I  sudori  non  comparvero  cesi  copiosi  e  costanti 
come  dietro  l'uso  della  baUota  lanata  s  ma  le  orine  bea  presto  si  fecero 
e  si  sostennero  sedimentose,  come  suole  arrivare  quando  questa  malattia 
felicemente  piega,  a  guisa  di  crisi  o  deposito  reumatico. 

James  nel  suo  Dizionario  universale  di  Medicina  FoL  3,  Sf  i  scrisse, 
che  le  cime  e  le  foglie  del  marrubio  nero  sono  poco  in  uso  in  Medicina ,  ma 
che  però  si  potrebbe  urne  maggior  pratica,  non  dimenticando  il  consiglio  di 
Toumefort,  non  esservi  cosa  migliore  per  prevenire  la  gotta  e  per  renderne 
meno  violenti  gli  accessi  che  berre  ogni  giorno  da  tre  in  quattro  bicchieri 
d'un'  infusione  fatta  con  parti  eguali  di  marrubio  nero  e  di  foglie  di  be- 
tonica. A  mio  avviso  ciò  starebbe  in  qualche  confronto  colla  magna  virtii 
della  ballota  lanata  ^  la  quale  sta  come  la  china  in  confronto  degli  altri 
febbrifughi,  per  fugare  le  febbri  d'accesso.  £  se  ciò  si  potesse  avverare 
con  sincera  pratica ,  si  potrebbe  dire  con  Elvesio  ciò  eh'  egli  diceva  sulla 
virtù  della  pareira  brawi  nelle  affetioni  calcolose,  arenose,  purulente,  re- 
nali e  vescicali,  il  quale  la  comparava  alla  certessa  specifica  della  china 
nelle  perniciose. 

Ma  ciò  sia  detto  di  pamaggio,  perchè  b  scopo  mio  è  di  appalesare 
forse  pel  primo  nella  Provincia  Mantovana  i  prodigiosi  effetti  della  ballota 
lanata ,  quali  ebbe  il  merito  di  farceli  conoscere  questa  grand'  Opera  pe- 
riodica, che  sostiene  sì  bene  il  nome  di  jintologia  MeeUca. 
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SEZIONE  SECONDA 

ANALISI  d'OPEKE 


Meraorfa  sopra  il  fango  maligtBO  e  le  varie  sue  speiie^  del  Dott.  PRAif- 
CBsco  CoBTBSB  Mtdico ' ChiruTgo y  Maestro  in  Ostetricia^  ^iUevo 
dell' L  R,  Istituto  Chirurgico  di  perfezionamento  di  Fienna,  L  A 
Chirurgo  Provinciale  in  Venezia  ec.j  aggiunta  all'aiticolo  Fungo  sella 
tradazione  italiana  del  Dizionario  Classico  di  Medicina  intema  ed  ester- 
na ^  Tomo  XIV,  pag.  35^;  Veneiia  i834,  8.**  (i). 

n  fango  maligno ,  e  le  yarie  sne  spène ,  al  qnale  solo  in  qnesiS 
ultimi  tempi  si  rivolse  l'attenzione  e  lo  stadio  esatto  de*  Chimrglii,  era 
dagli  antichi  confuto  col  cancro ,  né,  per  tero  dire,  manca  eziandio  fira'  mo> 
demi  dii  lo  attribuisce  ad  una  singoiar  spezie  di  cancro.  J.  Bums  di  Gla- 
scoYia  distinse  il  primo  F uno  di  questi  doe  processi  morbosi  dall'altro, 
assegnando  a  quella  speziale  maniera  di  degenerazione,  onde  producesi  il  fan- 
go ,  la  denominazione  i' infiammazione  spugnosa,  L'Hej  matò  poi  queste 
nome  in  quello  di  fungo  ematode^  che  suona  tumore  fungoso-ongaigno  : 
e  quantunque  Y  Abernethj  lo  chiaousse  poi  sarcoma  poUposOy  totta* 
Tolta  il  nome  di  Jungo  enuUode  fu  ritenuto  da  parecchi  illustri  scrittori^ 
che  se  ne  occuparono,  quali  sono  il  Wardrop,  il  firadlej,  il  Frcr,  U 
Cooper,  il  LangstafT,  THowship,  il  Farre,  il  Shearlay,  il  Sannders,  Il 
Leeds ,  il  Birmingham.  A  sentenza  del  Bfeschet  qoe'  tumori ,  cui  gì'  Inglesi 
assegnarono  il  nome  di  Jungo  ematode ,  appartengono  al  genere  di  altera- 
zione organica,  che  dal  Dupujtren  fu  intitolata  degenerazione  carcinoma- 
tosa e  da  Laennec  alterazione  cerebriforme  o  enee/aloide.  Stima  il  Bre- 
schet,  che  si  deggia  ben  distinguere  questa  malattia  dallo  scirro  e  dal  can- 
cro propriamente  detto  ;  ma  siccome  le  tre  degenerazioni  si  trovano  qual- 
che Tolta  insieme  unite,  così  Torrebbe  che  le  si  riguardassero  per  tre  mo- 
dificazioni o  periodi  dello  stesso  processo  morboso.  Distingue  poi  nn  carci- 
noma enee/aloide  o  cerebriforme  y  uno  melanatOj  uno  fungoso  ^  nn  al- 
tro ematode.  Il  chiarissimo  Prof.  Maunoir  di  GincTra  distinse  il  fungo  im 
midollare  et  ematodes  confondendo  estremamente  quest'ultimo  coi  tniaori 
così  detti  erettili  varricosij  o  nei  materni ,  o  tdangutasia  dei  Tedeschi 
o  haematuncus  dell'Ali bert 

(i)  Analisi  del  Si;.  Doli.  M.  JLssoM. 
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In  meno  a  queste  di?enttà  il  Uforo  de'  celebri  Walter  e  Porta  reca» 
rono  la  massima  bee  :  sulle  coi  orme  camminando,  si  propose  l'Autore  no- 
stro d' intessere  on'esatta  monografia  del  fungo  maligno  arricchendola  ancora 
di  molte  osserrasioni  e  importanti  considerazioni  sue  proprie. 

Divise  la  sua  Memoria  in  due  Seiioni:  la  i.*  comprende  alcune  no* 
tiqni  generali  sul  fungo ,  la  a/  Tersa  intorno  le  varie  spezie  dei  fun* 
fjhl.  Veramente  di  varie  spexie  di  funghi  maligni  tratta  anche  la  prima 
sesione.  Senonchè  nella  prima  sesione  la  diversità  delle  spexie  è  desunta 
dai  caratteri  diversi,  che  presenta  il  tessuto  della  degeneraiione ;  mentre 
■ella  seconda  è  dedotta  daUa  diversa  sede  che  occupa  il  fungo. 

Seiione  r.*  Dopo  breve  introduiione,.  si  &  il  nostro  A.  ad  esporre  con 
somma  esattena  que'sintomi  o  caratteri  che  sono  comuni  a  tutte  le  diverse  ma- 
niere di  orfiche  degeneraiioni  comprese  sotto  il  nome  generale  di  fiuigo 
maligno^  costituendone,  per  così  esprimerci,  la  forma,  il  colore,  la  fisonomia. 
Questi  caratteri  sono  a  principio  la  lunga  insensibilità  e  la  natura  staxio- 
naria  dd  tumore ,  poi  Y  improvviso  e  spontaneo  aumento  in  volume  del  me- 
desimo ,  infine  l'esito  inevitabile  di  ulceratione^  d' infrenabile  emoiragfa,  di 
enormi  fungosità  congiunte  alla  fusione  de' tessuti  male  affetti  e  all'intas- 
samento  di  parecchie  parti  anche  lontane  del  corpo.  Quindi  è,  che  gli  scrit- 
tori francesi ,  massimamente  il  Laennee ,  assegnarono  al  fungo  maligno ,  di 
qualunque  spexie  egli*  sia,,  i  tre  distinti  periodi  di  crudità  di  nuUurazione 
•  di  ramoUimenio. 

Non  seguiremo  T Autore  nell'esatta  sintomatolog/a ,  che  espone,  dei 
fungo  in  generale ,  dalla  sua  origine  a  tutto  il  corso  fino  a'  suoi  esiti. 
Ci  fermeremo  solo  intorno  a  quei  punti  ch'egli  ha  illustrato  con  qualche 
sua  propria  osservazione.  Facendo  mensione  dell'illusoria  rotondità  e  della 
tenacità  apparente,  che  si  manifesta  sempre  nei  funghi,  allorquando  sieno  per 
avventura  coperti  da  fescia  aponeurotica ,  adduce  l'esempio  d'un  fungo  pu- 
ramente midollare  ingeneratosi  in  un  uomo  dell'età  di  circa  3o  anni  fra 
il  torace  destro  e  il  muscolo  gran  pettorale,  il  quale  fungo  uguagliava  in  gran- 
dexza  un  cranio  umano  estendendosi  fino  all'ascella  e  alla  regione  sottosca^ 
polare  con  eritema  alla  cute  e  turgore  edematoso  all'arto.  Questo  fungo,  seb- 
bene apparisse  a  prima  aspetto  Uscio,  equabile  e  diffuso,  nunifestò  tuttavia 
all'  ispexione  anatomica  la  superficie  nodosa  e  bemocoluta,  come  risultasse  da 
gran  numero  di  nummelloni  cerebrìformi  congiunti  in  un  sacco  comune.  Os- 
servando pia  avanti ,  che  lo  apparire  le  fungosità  attraverso  i  margini  della 
cute  ulcerosa  è  effetto  dell'ordinario  corso  del  fungo,  quando  lo  si  lasci  cor- 
rere spontaneo  i  periodi  suoi;  mentre  quando  l'apertura  sia  artifiziale  la 
piaga  molle  polposa  circoscrìtta  geme  una  sanie  tenue  intrisa  di  coaguli  lat- 
tiginosi 0  di  brani  di  sostanxa  organica  simigliante  alla  cerebriforme  del 
fungo,  0  un  liquore  sanguigno^  adduce  un  (atto  particolare  atto  a  confer- 
mare questa  generale  osservasione ,  dico  l'esempio  d'un  fungo  occupante  un 
lato  del  collo  tra  la  costa  della  scapola,  la  clavicola  eTapofisi  mastoidea; 
■el  quale  avendo  il  Ghiruigo  applicato  il  caustico  attuale  ne  venne  una 
piaga,  che,  sebbene  vasta  e  protMMla  in  guisa  da  mettere  allo  scoperto  il 
AirroL.  MBD.  Sem.  L  5^ 
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parenckima  del  fango,  non  prodasse  gUmoui  ni  fangosità  ni  emorragia. 
PIÙ  avanti  ancora  tenendo  discorso,  fra  gli  esiti  Tarii  del  fango  perrennto 
al  sommo  del  sao  sviluppo ,  della  cancrena  cbe  uccide  in  breve  spazio  Y  in- 
fermo tra  le  violenti  febbri  di  mortificazione,  allega  il  caso  di  grosso  fan- 
go in  an  uomo-  settuagenario,  che  occupava  la  parte  superiore  e  ante- 
riore della  sinistra  coscia  ;  il  qual  fungo,  ch'era  stato  squarciato  per  tutta 
la  sua  lunghezza,  mise  a  morte  dopo  io  giorni  T infermo,  lasciando  pen* 
dente  dall'  aponeurosi  del  fascia-lata  un  qualche  lembo  di  sostanza  molle 
fungosa  del  color  grigio  della  cancrena.  Finalmente  facendo  osservare,  che 
di  rado  può  pervenire  a  certo  punto  la  malattia ,  senza  che  lungo  il  cam- 
mino dei  linfatici  e  in  parte  lontani  si  formino  vegetazioni  simili  alla  pri- 
ma o  ancor  più  gravi,  adduce  l'esempio,  di  ampio  (ungo  midollare  al  testi- 
colo con  mistavi  una  sostanza  parte  vascolare  e  reticolare  e  parte  lardacea, 
nel  quale  anche  il  cordone  spermatico  era  infetto  dal  medesimo  processo 
morboso.  Venuto  a  morte  l'infermo  per  auite  ed  anassarca  si  trovò,  oltre 
lo  stravaso  nel  basso  ventre  d'un  fluido  sanguigno  misto  a  coaguli  albu- 
minosi ,  r  omento  mutato  in  una  polpa  globulosa  cerebriforme  cinta  da  cisti 
tenuissima.  La  superficie  estema  degl'  intestini  era  diffusa  da  un  numero  in- 
finito di  globetti  della  grandezza  dal  grano  di  miglio  al  nocduolo  :  parecchi 
tubercoli  molli  e  bianchissimi  al  fegato,  alla  milza,  ai  polmoni,  alle  glan- 
dule  bronchiali,  i  quali  ultimi  erano  distriboiti,  a  mo'  di  densa  vagina, 
intomo  alla  trachea. 

jinaiomia  del  fungo.  Il  Porta,  mettendo  a  profitto  le  numerose  os- 
servazioni sul  fungo  maligno  pubblicate  dai  celebri  Ghirarghi  già  mento- 
vati, e  quelle  del  Meckel,  dello  Scarpa,  del  Panizza,  le  quali  osservazioni 
tutte  ha  raffrontate  alle  proprie,  definì,  per  quanto  le  presenti  cognizioni 
Io  concedessero ,  le  differenze  anatomiche  di  cotesta  proteiforme  malattia ,  e 
distinse  nel  fungo  maligno  cinque  maniere  di  alterazioni  materiali  desi- 
gnate da  un  carattere  fisico  preponderante  y  cWh  V accidentale  prodotto 
di  queW  intemo  processo  j  cui  /.  Bums  appellava  fiogosi  spongiosa, 
lì  Dott.  Cortese  adunque,  seguendo  la  classificazione  del  Porta,  ammette  le 
cinque  spezie  di  fungo  maligno,  che  seguono,  dedotte  dal  prevalente  carattere 
anatomico-patologico  cui  la  degenerazione  presenta:  i.*  Fungo  midollare; 
2.*  Fungo  ematode;  3.*  Fungo  misto;  4*'  Fungo  melanode;  5.*  Fungo 
composto. 

Il  Jungo  midollare ,  dice  l'Autore ,  h  costituito  da  una  massa  bianca 
omogenea,  tenace,  fibrosa  simile  alla  cerebrale  e  midollare.  Da  prima  vi  si  trova 
distinta  una  massa  bianca  simile  alla  crema,    all'albumina,  alla  gelatina, 

contenuta  fra  gli  spazii  d'una  trama  tenuissima  reticolare Questa  massa 

è  divisa  in  lobi  distinti  alla  superficie,  circondata  da  involucro  vascoloso,  dal 
quale  partono  sottili  tramezzi,    che  discendendo  nel  parenchima  del   fungo 

ne  dividono  i  lobi  e  vi  accompagnano  i  vasellini Nel  periodo  della 

maturazione,  il  reticolo  si  muta  in  una  pappa  cinerea  spesso  variata  in  ros- 
so ,  interretu  da  coaguli  sanguigni  gementi  dai  vasellini  corrosi  del  reticolo. 
L'Autore  asserisce  con  Laennec,  che  questa  mutazione  sia  effetto  dell' ulte- 
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riore  fusione  del  parenckima.  la  rero  le  piii  esatte  ispezioni  oculari  e  le 
più  dilegenti  injezioni  vi  lasciano  appena  discoprire  traccia  di  vasi  sanguigni. 

IL  fungo  ematode  presenta  una  massa  di  colore  rossastro  o  rosso  cupo 
o  ceruleo  derivante  non  tanto  da  piìl  manifesta  vascolarità  del  parenchima  > 
che  dalla  quantitii  maggiore  di  molecole  auorose  penetrata  nella  mistione 
della  materia  deposta  negl'  interstiiii  della  cellulare  orditura.  Del  rimanente 
gli  altri  caratteri  si  accordano  a  quelli  del  fungo  midollare.  Ma  per  que- 
sto elemento  sanguigno  si  vede  poi  rammollirsi  la  massa  o  costituire  delle 
▼asche  piene  di  sangue  comunicanti  fra  loro  >  e  sorgenti  continue  di  emor- 
ragie :  talché  operando  delle  injezioni  in  più  sensi  in  questa  massa  vi  sì 
discopre  la  struttura  placentale. 

Quanto  ai  funghi  misd  ci  limiteremo  ad  accennare,  che  in  questi  y  che 
•ono  i  più  frequenti ,  ci  ha  accozzamento  originario  e  simultaneo  delle  due 
sostanze  (midollare  ed  ematode)  e  dei  due  colori  diversi  che  le  distinguono. 

Del  fungo  melanode  si  trova  alcuna  traccia  nelle  Opere  del  Mor^ 
gagni  9  del  fionnet  e  del  Baillie.  Questo  fu  nondimeno  con  piìi  accuratezza 
esaminato  dal  Dupujtren  e  dal  Laennec,  e  ultimamente  descritto  dal  Merat. 
E  composto  esso  da  una  materia  nerastra  contenuta  in  una  reticella  simile 
a  quella,  che  contiene  la  bianca  o  rossigna  dello  spezie  indicate.  Nel  suo 
stato  di  maturazione  la  massa  morbosa  si  cangia  in  una  poltiglia  densa  tinta 
in  nero,  o  al  più  screziata  di  cinereo,  che  tinge  l'acqua  ov'è  posta  a  ma- 
cerare. Questa  condizione  morbosa  si  offre  piii  o  meno  compiuta  in  alcune 
malattie  non  partenenti  ai  funghi  maligni ,  p.  e.  nelle  glandule  scrofolose , 
ne'  tubercoli  polmonari  ec.  Quando  poi  tale  malattia  ha  per  effetto  le  ef- 
fusioni sierose  o  le  idropi  allora,  non  che  abbondare  l'acqua  di  principìi 
carbonici,  anche  la  super6cie  delle  membrane  è  ^palmata  dì  vernice  nera  e 
lucente.  Delle  strie  nere  si  osservano  ancora  commiste  alla  sostanza  de' cancri 
glandolar!  nel  centro  della  medesima  ;  e  ne  adduce  l'Autore  in  proposito  un 
esempio  di  cancro  al  piede  stato  osservato  dal  Porta;  e  crede  mosso  in 
ispezie  dalla  disamina  anatomica  nella  gamba  in  questo  caso  amputata ,  che 
il  carattere ,  onde  questo  fungo  è  distinto  dagli  altri ,  consista  nel  prevale- 
re dei  principi!  carbonici  nella  mistione  del  sangue. 

ly^^^'  composti  sono  quelli,  alla  cui  composizione  concorrono  pa- 
recchie sostanze  insieme  commiste  :  talora  ci  ha  una  poltiglia  inorganica  si- 
mile a  gelatina  rappresa  e  avviluppata  da  particolari  involucri.  In  due  funghi 
alta  mascella  inferiore  osservati  dall'Autore  gli  ampii  spazii  lasciati  da  una 
trama  oesea  diradata  erano  empiuti  d' una  materia  pellucida  ed  elastica  co- 
manicante  con  enormi  fungosità  nell'  intemo  della  bocca.  Talora  vi  hanno 
grandi  celle  formate  da  pareti  lardacee  e  polpose  e  perfino  cretose  ripiene 
qua  di  materia  viscida  là  di  fluido  sieroso  o  sanguigno,  ove  nuotano  coa- 
guli di  linfa  0  stracci  di  sostanza  organica  macerata.  Talora  risulta  d'un 
parenchima  variato,  di  durezza  epatica,  d'aspetto  simile  alla  glandola  ti- 
roidea, di  forma  acinosa,  come  le  parotidi,  di  consistenza  sebacea,  lardacea, 
albuminosa. 

Patogenia  del  fungo*  Premessi  aleuti  principii  generali,  che  si  rìdu» 
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cono  ad  annettere  alcuni  nodi  'di  operare  nelT  organisno  soft  procedeiti 
da  flogosi  na  da  alterasione  nell'asione  de'  secretorìi  rati,  con  la  coi  di- 
sposizione sono  in  relazione  le  secrezioni,  e  alenai  vizii  o  di  ridondanza 
d'aicani  elenenti  o  di  affiniti  cui  spesto  è  soggetta  la  nistione  del  sangue  ; 
ricordati  i  tre  principii  del  Walter,  che  il  sangue  è  per  sh  un  fluido  vi" 
talizzatoj  che  Vernatosi  precede  e  produce  la  gtnen  dei  vasij  che 
nella  decomposizione  del  sangue  gli  elementi  di  esso  si  sceverano  in  due 
opposte  serie  tima  contenente  le  sostanze  cruoriche  fibrinose  ,  Inoltra  le 
bianche  albuminose  e  polpose  j  fa  passaggio  il  eh.  Dott.  Cortese  airespo- 
sizione  d'una  sua  propria  teorica  hitomo  la  patogena  di  sinik  norbo. 

Senza  causa  certa ,  dice  egli ,  e  probabilnente  per  aiione  inlenu  ape* 
cifica  s' ingenera ,  di  nezzo  un  tessuto  sano ,  nn  tnnoretto  fungoM  :  in  que- 
sto da  una  cisti  ricca  di  vasi  si  versano  i  principii  cruorid  e  albuninosi. 
Ck>sì  nella  parte  cellulo-vascolare ,  ond'è  conposta  la  natrice  del  fungo,  se 
ne  sviluppa  e  compone  la  massa  parenciiinatosa ,  eh' è  diversa  ne'  caratteri 
isici  secondo  che  l'elenento  ridondante  è  fibrinoso,  albuninoso  o  carboni- 
co :  la  quale  massa  con  la  matrice  che  la  racchiude  e  coi  vasi  di  nuova 
formazione  acquistò  una  vita  propria,  una  speciale  nutrizione,  come  specifico 
n'è  l'organismo.  La  diatesi  poi  produtrice  di  simiC  vegetaxioni  ora  striagt 
la  propria  azione  ad  un  solo  organo;  ora  l'esercita  in  pia  parti  di  esso; 
ora  Io  invade  tutto  qu^to  e  lo  altera.  Dalle  cose  dette  £icile  è  capire  en- 
ne il  fungo  prescelga  sempre  le  parti  pili  abbondevoli  di  tessuto  cellulart 
e  i  visceri  parenchima  tosi  :  e  poiché  il  fungo  può  attaccare  qualunque  or- 
gano 0  tessuto,  sempre  la  nicchia  sua  primitiva  k  nella  parte  ceUulosa  o 
parenchimatosa  di  esso ,  e  solo  ne'  periodi  più  awanzati  del  naie  convertt 
il  tessuto  che  lo  attornia  nei  varii  gradi  giài  noverati  di  degeneraiioni.  Li 
sostanza  muscolare,  come  povera  eh' è  di  cellulare  tessuto,  è  di  rado  pro- 
clive al  fungo  almeno  primitivamente.  Qualche  cosa  di  simile  avviene  an- 
che nei  nervi ,  come  lo  prova  una  bella  osservazione  allegata  in  proposiln 
dal  nostro  Autore.  Il  fungo  ingrandisce  distruggendo  e  convertendo  i  tes- 
suti in  propria  sostanza  o  per  l'irritazione  che  s'  irradia  e  si  diffonde  dal 
centro  morboso,  o  per  la  materia  che  uscendo  dalla  cisti  smagliata  e  cor* 
rosa  spargesi  per  le  vicine  parti.  La  diversità  nel  cobre,  nella  consistenza» 
nell'interna  disposizione,  che  s'osserva  nel  fungo,  dipende  i.^  dalla  naturale 
struttura  dell'organo,  essendo  indubitato  che  ai  prindpii  cmevosi  o  albuminosi 
s' immischia  alterato  e  decomposto  l'umore,  che  suol  essere  elaborato  in  istato 
naturale  dall'organo  male  affetto;  a.^  dai  diversi  caratteri  patologici  che  acqui- 
sta il  fungo  nel  correre  che  (a  i  suoi  tre  periodi;  3.^  dall'individuale  costiti- 
lione  dell'  infermo,  eh'  è  segnata  dalle  diderease  palesi  o  nascoste  di  strut- 
tura 0  di  azione,  che  ognuno  ha  nella  propria  organica  mistione.  Quando 
la  natura ,  deviando  dalle  proprie  leggi ,  intesse  in  un  organisno  nuovi  prò* 
dotti,  vengono  in  questo  segnate  le  orme  del  predoninio  qualitativo  o  quan- 
titativo degli  elementi  donde  risulta  la  stesta  nistione;  4*^  da  alcuno  pre- 
minenti diKrasfe ,  scrofolosa,  rachitica  ec. ,  le  quali ,  come  s'esprime  l'AutoM^ 
sono  tanto  più   da   valutarti  quanto  che   per  esse   le  cagioni  ordinarie  t 
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bcaii  Tilgono  più  pretto  a  segnar  F  epoca  In  die  il  fango  ti  tviloppa  di 
quello  che  sia  a  veramente  produrlo. 

U  Walter  avera  detto,  che  un  innormale  sviluppo  di  vasi,  una  dege- 
nevasHNie  della  tela  cellolare ,  una  morbosa  separaiione  e  continoa  riprodo* 
lione  della  materia  separata,  sono  le  condisioni  necessarie ,  i  fattori  del  prò-, 
cesso  del  (ungo  ematode.  Quanta  estensione  all'idea  del  Walter  abbia 
dato  l'Autore  con  la  propria  dottrina  sulla  patogenia  del  fungo,  risulte- 
di,  spero,  chiaramente  dal  sunto  che  mi  sono  ingegnato  di  espome:  si 
vedrà  da  questo  come,  prendendo  in  considerazione  tutte  le  circostante  ac- 
cidentali esteme  ed  inteme,  in  ispetie  V  influenza  esercitata  dall'organo 
affetto,  dal  perìodo  vano  della  malattia  e  dalla  condizione  dell'infermo, 
abbia  il  Dott.  Cortese  reso  ragione  del  vario  aspetto,  che  presenta,  delle 
varie  produzioni  sotto  le  quali  apparisce  la  pur  medesima  malattia,  il  fungo 
maligpo. 

Eappord  del  fiuigo  con  altre  malatù'e.  Statuite  le  difTerenze  fra 
il  tumore  erettile  e  il  fango  ematode  notasi  come  quello  possa  mutare  in 
questo  in  ispezie  per  un  occulto  processo  flogistico  o  vegetazione  spontanea. 
Accadde  al  Dott,  G)rtese  di  osservare  parecchie  telangactassie,  specialmente 
ne'  bambini ,  all'  istante  che  fiinno  passaggio  al  fungo  ematode ,  e  ne  de- 
scrive il  processo.  Udiamolo  con  le  sue  stesse  parole.  **  La  macchia  cuta- 
j»  nea,  dice  egli,  rutilante  ed  evidentemente  fornita  da  un  reticolo  di 
»  vasellini  capillarì,  ma  piana  e  circoscrìtta,  cominciò  a  rlalzani  sul  li- 
j»  vello  della  cute  ;  poscia  a  circondarsi  d' un  ingorgo  sottocutaneo  che 
«  dal  fremito  si  scorgeva  costituito  da'  vasi;  pììi  innanzi  la  massa  molle 
j»  ed  erettile  Kquistò  in  an  ponto  la  durezza  elastiu  del  fungo  ,  che  si 
j»  andava  espandendo  a  pia  altri  vicini.  Poi  la  macchia  distesa  segnò,  in 
»  luogo  delle,  minute  celle  cavernose  ,  1'  ampiezza  di  spazii  alveolari  ove 
H  ristagnava  il  sangue  quasi  fuori  del  circolo.  L'estirpazione  manifestava, 
m  che  quel  tessuto  vascoloso  non  era  piii  generale ,  ma  in  alcuni  punti 
»  convertito  in  un  ammasso  di  filamenti  cellularì  simili  alla  sostanza  pel- 
j»  tinca  del  pene  ,  che  si  erano  vuotati ,  dorante  l' incisione ,  lasciando 
M  solamente  qualche  goccia  di  sangue  nelle  celle  pia  remote,  ed  altri 
M  punti  erano  già  passati  alla  compage  fibrinosa  del  parenchima  del 
90  fungo.  M 

La  differenza  essenziale,  che  distingue  il  tumor  erettik  òJX  aneurù 
sma  per  anastomosi  descritto  prima  da  Bell ,  poi  da  Buros ,  Freer ,  War- 
itof,  Hogdson,  Scarpa  consiste  in  ciò  che  questo  è  costituito  da  dilata- 
zione degli  archi  arterìosi,  che  nascono  delle  comunicazioni  di  pia  grosse 
arterie,  quelb  da  dilatazione  degli  ultimi  capillarì. 

I  caratterì  distintivi  fra  il  Kirro^  e  il  canao,  e  il  fungo  ematode  sta- 
biliti dal  Wardrop  sono,  a  giudizio  dell'Autore,  abbastanza  esatti  perchè  non 
ti  deggiano  confondere  l'nna  con  l'altra  le  due  malattie:  quantumjfue ^ 
soggiunge  egli  poi,  non  pretendasi  di  segnare  limiti  certi  ed  inaltero' 
Ati2ì  fra  esse  quasi  che  la  natura ,  sempre  varia  nelle  sue  produzioni^ 
quanto  sono  molteplici  le  maniere  d'esistere  d'ogni  individuo ^  non 
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potesse  tal  fiata  raumcinan  i  canUten  et  ambedue  tali  da  imbartn" 
%are  la  diagnosi. 

Quanto  al  pronostico  e  alla  cura  del  fungo  ci  rìmettiaroo  alla  Me- 
awna  orìgmale  :  molte  cose  in  tero  intorno  a  questa  ed  a  qaello  si  puonno 
arguire  dalle  cose  discorse. 

Sezione  2.*  Delle  varie  spezie  di  fang^  (ossia  di  funghi  delle  Ta- 
ne parti  del  corpo.  ) 

Fungo  delle  ossa.  Attacca  in  ispezie  le  ossa  spugnose,  e  le  estre- 
miti articolari  delle  ossa  lunghe;  e  si  produce  0  dalla  memhrana  midol- 
lare 0  dal  periostio  esteriore.  Lasciando,  intomo  al  fungo  della  membrana 
midollare  (  esostosi  fungosa,  del  periostio  intemo  di  A.  Cooper  ) ,  quanto  di 
generale  è  contenuto  nella  Memoria ,  ci  stringeremo  a  riportare  nn'ossenra- 
zione ,  in  proposito ,  del  nostro  Autore.  Un  uomo  di  36  anni ,  di  costitu- 
zione scrofolosa,  dopo  due  cadute  sul  ginocchio,  donde  nacquero  dolori 
acerbissimi  con  trafitture  spezialmente  sulla  costa  interna  della  tibia  presso 
il  legamento  della  rotula ,  Tenne  affetto ,  a  questo  luogo ,  da  un  iumoretto 
della  grandezza  di  una  noce,  duro,  indolente,  del  color  della  pelle ,  donde , 
a  poco  a  poco  crescendo,  acquistò  la  (accia  anteriore  dell'osso  e  perrenne 
ad  occupare  tutta  quanta  la  metà  superiore  della  tibia,  sì  che  presentaTa 
il  Tolume  di  una  testa  umana:  poi  gli  si  aggiunse  un  altro  pezzo  della 
grandezza  di  un  uovo  insorto  al  luogo  della  contusione.  Si  andò  rammol- 
lendo il  tumore  fintantoché,  apparsavi  sopra  una  Tescichetta  turchina, 
scoppiò  con  abbondevole  emorragia.  Quando  l'Autore  Tide  rinfermo,  il  tumore 
aveva  una  figura  elittica,  e  forma  bemoculuta:  nel  eentro  di  un  grosso 
bernoculo,  presso  V  inserzione  del  legamento  della  rotula,  ci  aTcra  die  ulceri  - 
rotonde  fungose  distanti  fra  loro  un  pollice.  Sopra  la  costa  intema  della 
tibia ,  e  sotto  il  capo  articolare,  ci  aveva  altro  bernoculo  molle  :  le  vene  sot- 
tocutanee assai  ampliate.  Liscia  ed  equabile  era  la  parte  posteriore  del  tumore 
eccetto  alcune  piccole  elevatezze  prodotte  da'  fasci  muscolari  de'  gastiocne- 
mii  distrutti  e  distesi  a  forza  sopra  la  superficie  di  esso  :  niun  dolore  sotte 
k  pressione ,  ma  solo  sienso  di  distendimento  alla  gamba  :  naturale  il  co- 
lor della  pelle:  non  impediti  i  movimenti  del  ginocchio:  sana  la  metà  infe- 
riore delia  tibia,  che  pareva  innestata  nella  superiore  come  per  un  viscoso 
cemento,  e  obbediva  alla  rotazione  impressa  ai  malleoli  senza  impartire  a 
quella  i  movimenti.  Due  giorni  dopo  fu  eseguita  l'amputazione  della  coscia 
al  3.^  inferiore.  La  guarigione  avvenne  in  due  mesi ,  perchè  ritardata  dalla 
flossezza  somma  de'  muscoli  e  dallo  stato  edematoso  della  membrana  midol- 
lare del  femore. 

Sezione  anatomico-patologica.  Levata  la  cutt,  si  trovarono  le  vene  am- 
pie con  parete  fibroso  e  denso,  che  faceva  parte  della  massa  del  fungo:  i 
gastrocnemii  distesi  e  attenuati  ;  il  solco  mutato  in  pannicolo  carneo  che  si 
perdeva  nella  massa  :  le  arterie  tibiale  e  peronea  spostate ,  del  naturale  dia- 
metro, somministranti  rami  che  penetravano  il  fungo:  i  nervi  nella  stessa 
condizione  de'  vasi.  Separato  il  tumore,  apparve  di  superficie  liscia  con 
l'involucro  distrutto  per  buon  tratto  intorno  le  due  ulcere ,  fibroso,  e  cos 


Digitized  by 


Google 


455 
rigonfiaiMiili.  tiibercobri.  Il  parenchima  di  esso  era  biancattro,  eerebrìferme, 
alquanto  fibroio,  macdiialo  qua  e  lii  del  rossigno  cinereo  proprio  della  so- 
ttansa corticale  del  cerrello ,  e  qui  piii  molle  e  facile  a  lacerare  sì  che  quelle 
macchie  parerano  i  centri  della  fusione ,  che  incomindaTa.  Massimo  poi,  e 
tale. da  presentare  la  natura  gelatinosa,  era  Tammollimento  sotto  la  super- 
ficie ulcerosa  e  nel  centro  del  Ticino  tumore  o^ale.  In  mezio  al  parenchi- 
ma ancor  bianco  si  diramavano  delle  strie  fibrose,  miste  di  sostania  calca- 
rea e  di  reticolo  osseo  ammollito  e  rarefatto,  che  ricordavano  la  primitiva 
struttura  ossea.  Alla  metà  della  diafisi,  dove  la  tibia  tornava  sana,  la 
struttura  ligamentosa  del  tumore  era  interrotta  da  spine  ossee  disgiunte  e 
sfumate  in  quel  tessuto  pia  denso  sì  ma  non  diverso  negli  altri  caratteri 
dalla  porzione  superiore.  U  capo  della  fibula  faceva  parte  della  massa  fun- 
gosa, ma  la  diafisi  indi  a  poco  passava  immutata  fuorché  priva  del  periostio 
nella  faccia  interna.  L'injexione  spinta  per  la  poplitea  penetrò  fino  ai  fo- 
colari di  sostanza  fusa,  ma  non  diede  traccia  di  molta  vascolarità. 

Rivolgendo  tra'  funghi  ossei  l'attenzione  in  ispezie  a  quelli  del  cra- 
nio osserva  il  Dott.  Cortese  siccome ,  prima  che  il  Walter  si  recasse  a  chia- 
rirne l'essenza,  fossero  questi  tutti  classificati  sotto  il  nome  di  funghi  della 
dura-madre.  Ma  Ìl  Walter,  combattendo  in  ciò  l'opinione  del  Louis  e  dei 
fratelli  Wenzel,  incorse  nell'opposto  errore  di  non  riguardare,  qaal  sede 
di  tali  tumori ,  altro  tessuto  che  la  diploe.  L'Autore,  seguendo  la  sentenza 
del  Porta,  ammette  tre  spezie  di  funghi  del  capo,  cioè:  i.^  il  fungo  midol^ 
lare  del  cranio;  n,^  l'aneurisma  per  anastomosi  del  cranio  stesso;  3.°  il 
vero  fungo  della  dura-madre. 

Dopo  essersi  arrestato  in  alcuna  particolarità  intomo  a  ciascuno  di  que- 
sti tre  tumori ,  entra  a  parlare  del  fungo  del  periostio ,  il  quale  presenta 
fenomeni  pari  a  quello  dell'osso;  solo  che  la  tumefazione  del  membro  è 
pia  protuberante ,  ma  meno  generale.  Avanzando  però  la  malattia,  il  vo- 
lume del  tumore  cresce  a  dismisura,  circondando  tutta  quanta  la  diafisi  del- 
l'osso. Tale  fu  il  caso  descritto  da  A.  Cooper  e  quello  descritto  dal  Fac- 
cini ,  a'  quali  due  esempii  ne  aggiunge  l'Autore  un  terzo  osservato  da  se. 
Trattavasi,  in  questo  caso,  d'un  siffatto  tumore  dell'ulna  sinistra  on- 
d'era  affetta  una  donna  d'anni  5o.  Questo  tumore,  che  presentava  una  fi- 
gura elittica,  occupava  tutta  la  lunghezza  dell'antibraccio,  aveva  i5  pol^ 
liei  di  circonferenza,  e  minacciava  scoppiare.  L'amputazione  dell'omero  ha 
salvato  r  inferma  :  e  la  dissezione  del  pezzo  diede  a  conoscere,  che  il  fungo 
era  sorto  dal  periostio  e  dalla  corteccia  dell'osso,  aveva  logorala  mezza  la 
spessezza  della  diafisi  e  circondato  il  radio  senza  alterarne  punto  l'integri- 
la. Crede  l'Autore  che,  in  generale,  M fungo ^sseOy  al  suo  periodo  di  ma- 
turazione, sia  meno  suscettibile  che  le  altre  spezie  di  ampliarsi  alla  gene- 
rale costituzione;  il  che  vale  ad  incorarci  all'amputazione.  A.  Cooper  con- 
sigliava a  principio  il  sublimato  corrosivo  a  piccole  dosi  unito  a  un  de- 
cotto di  salsapariglia  composto y  le  mignatte  alla  parte  dolente,  un  ve- 
scicante da  medicarsi  con  parti  ugnali  di  unguento  mercuriale  e  di  sabina  ; 
rimedii,  che  se  non  sanano  affatto,  valgono  ad  assicurare  l'esito  dell'am- 
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psUiìone.   Paisaggerty    tomt  bea  psò  crederti,   i  stata  rinBaesu  tvUa 
mole  del  tuniore  della  legatura  dell'arteria  principale  del  neaibro  etegmita 
in  simili  casi  dal  Loois  e  dal  Lacas. 

Fungo  della  gianduia  tiroidea,  Qai  T Autore  ■•■  fa  die  ripetere  quan- 
to è  contenuto  nella  celebre  Opera  di  A.  Bums  (Ossenraaioni  sulle  aìalaU 
tie  chirorgicbe  del  capo  e  del  collo.  ) 

Fungo  del  testicolo.  Ne  dnole  cbe  i  limiti  cb*  si  soao  prescritti  nt 
impediscano  dal  seguire  l'Autore  nelP  esatta  descritione ,  cbe  fa  di  questo; 
esponendo  i  caratteri  per  cui  distinguesi  dal  sarcocele^  dallo  scirro^  àzìjia^ 
gO  superficiale  di  S.  Cooper,  o  lipoma  del  testicolo  del  Callisen  ec 

Fungo  del  cuore,  L'Autore  ci  dà  notisia  d' una  dissertaiione  stampata 
nel  i8ai  del  Doti  fiartcbj,  anteceduta  da  un  proemio  dello  Dsoadi,  cbe  tersa 
intomo  un  caso  di  fungo  midollare  del  cuore.  Ma  non  aiendo  potnto  iTcr- 
la  tra  mano,  si  stringe  a  riportare  qui  una  sua  propria  osser?axione  cbe 
toma  alla  seguente.  Trattasi  di  un  Teccbio  nell'  età  di  60  anni ,  affetto  da 
pia  mesi  da  malattia  polmonare,  sostenuta  alcuni  mesi  prima  una  con- 
tusione al  lato  sinistro  del  capo  e  del  petto.  AyoTa  sofferto  dolor  fisso  e 
continuo  al  parietale  sinistro,  tosse,  difficoltà  di  respiro,  sputi  purulenti- 
sanguigni,  senso  di  peso  al  torace  ec;  niun  indisio  d'intermittenza,  ma 
somma  rigidità  nei  polsi.  Morì  fra  gli  accessi  soffocatiri ,  dopo  essersi  sop- 
presso lo  sputo  purulento.  —  à\Y  autqpsùt  ^  oltre  le  alterasioni  rinte- 
nute  nella  tracbea  e  nel  polmone  destro,  cbe  oltre  Tessere  aderente  alb 
pleura  si  presentata  degenerato  per  fusione  di  pareccbi  tubercoli  ed  in 
btato  d'  epatissasione ,  fu  tro?ato  il  cuore  aderente  al  pericardio ,  tre 
Tolte  pia  ampio  dell'usato,  con  la  superficie  divisa  in  due  tumescense 
Tona  destra ,  cbe  rispondeva  allo  sterno ,  l'altra  sinistra  e  maggiore ,  occu- 
pante gran  parte  del  torace  sinistro.  U  cobre  era  bianco-cineVeo  con  iocre- 
liature  pia  fitscbe  :  la  eonsistenxa  uguale  a  una  poltiglia  ravviluppata  da  un 
sacco  stipato.  Nella  parte  posteriore  l' aderenia  del  pericardio  era  men  fitta 
e  tale  da  laKlar  distinguere  i  confini  del  cuore  e  il  color  rossigno  della 
sostania  ammorbata  di  esso.  Le  cavità  del  viscere  erano  sane,  e  solo  ri- 
strette per  la  pressione  dell'esterno  tumore,  il  quale  sorgendo  a  principio 
dal  tessuto  del  pericardio  aderente  alla  copertura  cardiaca  aveva  in  parte 
distrutta  la  sostauia  muscolare  dell'  anteriore  parete  del  sinistro  ventricolo ... 
poi  gittata  una  grossa  propagine  sull'anteriore  superfide  del  ventricolo  destro  , 
e  verso  l' oreccbietta ,  senta  alterar  punto  il  loro  tessuto:  poi  continuava 
con  appendici  non  minori  cbe  una  noce,  sull'esterno  velamento  de'  vasi 
maggiori,  fra  l'aorta  e  l'arterie  polmonari,  e  con  altre  pia  tenui  e  globose 
sul  seno  delle  cave.  L'interna  parete  di  questi  vasi  era  imutata,  fuorcbè 
le  cavità  dell'aorta,  seminata  dalle  maccbie  steatomatose  cbe  sono  il  prò* 
dotto  dell'  arteriasi  óonica.  La  sostanta  dei  tumori  era  quando  una  pappa 
cerebriforme  grigia  suffusa  di  sangue,  divisa  da  sepimenti  fibrosi  intricati; 
quando  (  e  ciò  nei  più  piccoli  )  una  sostanaa  pia  densa,  steatomalosa,  del 
colore  e  dispositione  cerebriforme.  Questa  sottana  era  contenuta  da  nn 
denso  e  stipato  involucro. 
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Ne  increble  trovare  brattata  questa  bella  Memoria  di  pareccbi  errori 
tipografici:  lo  che  dobbiamo  avvertire  per  quelli,  che  dall' idea,  che  d  siamo 
iogegnati  offerirne,  fossero  invogliati  a  leggerla  per  intero. 


Risoltamenti  degli  Stadii  sai  Choléra-Moròus  fatti  a  Parigi  per  ordine  di 
S.  S.  Papa  Gbegorio  xyi  dal  Professore,  Cavaliere  e  Dottore  Dome- 
mco  Meli,  Membro  della  Commissione  di  Sanità  insnata  in  Francia 
neWanno  i83a;  Roma  io33,  8.^ 

n  regnante  Sommo  Pontefice  Gregorio  xvi,  mosso  dal  pericolo  di 
qnel  morbo  sterminatore,  che  facea  tremare  e  piagnere  l'Europa,  il  cho^ 
lénumorbus  Asiadco y  volle,  per  quanto  era  in  sua  podestà,  oltre  ogni 
efficacia  di  mezzi  spirituali ,  adoperare  pure  que'  temporali ,  che  la  Divina 
Pietà  pone  nelle  mani  degli  nomini  per  guarentirli,  o  almeno  perchè  il 
minor  danno  ricevano  dalle  generali  gravissime  infermità.  Gemente  il  pa- 
terno suo  cuore  sul  flagello  che  tribolava  l'Europa,  ogni  pia  tenera  cura 
volgea  al  salvamento  dell'Augusta  Roma,  e  dell'intero  Stato  Pontificio,  e 
però  nell'anno  i83a  elesse  una  Commissione  Medica,  e  la  spedì  in  Fran- 
cia, ove  allora  il  morbo  con  più  forza  infieriva,  affinchè  ne  studiasse  la 
natura ,  e  sopra  tutto  apprendesse  la  maniera  di  curarlo  nel  miglior  modo 
possibile,  e  d'impedirne  la  dififusione.  L'Italia  si  rallegrò  nel  sentire,  che 
uno  tra'  pia  famigerati  suoi  Medici,  l'Autore  della  classica  Opera  sulle 
febbri  biUosCy  e  di  non  pochi  altri  pregiati  scritti,  fosse  stato  addiritnra 
prescelto  a  tale  ufiBcio  dal  Santo  Padre.  Si  è  questi  il  chiarissimo  Pro- 
fessore Meli ,  cui  furono  uniti  altri  due  Medici.  Era  già  gran  conforto  il 
pensare  che  questo  nomo  instancabile,  sincero  e  dotto  Medico,  eclettico  ed 
umanissimo  nell'esercizio  di  sua  professione,  spoglio  d'ogni  prestigio  de'  si- 
stemi ,  e  tutto  diretto  dall'  infallibilità  d' illuminate  osservazioni ,  per  cui 
già  tanto  aveva  contribuito  al  lustro,  e  giovato  alla  utilità  delle  patrie 
sciente  salutari,  dovesse  ora  ex  professo  occuparsi  nello  studio  di  quella 
ferale  malattia ,  lo  cui  avvicinarsi  al  prediletto  nostro  suolo  tenea  gli  animi 
Italiani  costernati  e  trepidanti.  E  che  i  nostri  conforti  non  siano  tornati 
vani,  né  fallita  la  preconcetta  fiducia,  prova  amplissima  n'è  l'Opera,  che 
al  pubblico  pronunziamo,  e  della  quale,  secondo  l'istituto  dell' i^/t/o/t^a 
Medica y  prenderemo  a  dare  ragguaglio,  increscevoli  soltanto  che  i  limiti 
voluti  dalle  moltiplici  materie  ad  essa  spettanti  non  ci  permettano  di  signi- 
ficarne tutti  i  pregi  e  le  preziose  nozioni.  Se  un'eqna  distribuzione  delle 
medesime  non  ci  trattenesse,  sarebbe  stato  nostro  desiderio,  di  riferirne 
quasi  per  intiero  il  testo  onde  servire  al  pubblico  profitto. 

Dà  V  Autore  principio  all'  Opera  con  un  Proemio  avente  in  fironte 
un'epigrafe  tratta  dall'elegia  del  Sanazzaro,  con  la  quale  mostra  ai  leggi- 
tori il  divisamento  di  riferire  sol  quello  ch'egli  vide,  lochè  corrisponde  a 
quanto  poscia  esplicitamente  protesta,  cioè  d'essere  l'Opera  sua  tutta  pra- 
Ajitol.  MED.  Sem.  I,  58 
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tjca ,  e  conbciente  alla  uniTenale  inteUìgcnu ,  siccome  gli  fa  ordinalo  dal 
primo  Ministro  di  Stato.  Viene  in  seguito  a  soddis£ire  al  nobile  sentimento 
di  gratitudine  pobblica  Terso  molti  tra  i  più  celebri  Medici  e  Scienziali  di 
Parigi  9   percbè  prodighi  gli  furono  di   ogni  cortese  assistenza  e  generosa 
ospitalità.  G>n  animo  più  commosso  volge  poi  tra  questi  le  sue  espressioni 
di  riconoscenza  al  Sig.  Prof,  e  Cavaliere  Recamier^  e  lo  appella  suo  pri- 
mo benefattore 9    per  averlo  questi  tolto  da  un  albergo  tosto  che  l'Autore 
cadde  malato ,  e  condottolo  in  sua  casa  quivi  gli  diede  per  diciotfo  giorni 
liberale  ed  amichevole  ricetto»  e  gli  prestò  cordialissima  ed  amorou  carau 
Ciò  premesso  c'informa  il  Prof.  Meli  del  motivo  della  ritardata  pubblica- 
zione della  sua  Opera ,  dal  mese  di  Novembre  dell'anno  scorso  sino  a  que- 
sti giorni  y  motivo  indipendente  dal  proprio  volere  e  desiderio ,  il  quale  gG 
aveva  fatto  assumere»  e  con  rapidità  mandare  a  termine  tutta  l'Opera, 
partitamente  commessa  a'  varii  Membri  della  Commissione;  e  discorrendo 
quinci  del  piano»  della  distribuzione»  e  dell'ordine  dato  alla  medesima»  che 
noi  giudichiamo  ottimamente  inteso»    si    ferma  alquanto  a  provare  l'inuti- 
lità» e  la  ninna  importanza  delle  troppo  moltiplicate»  ed  egualmente  vane 
particolari  istorie  del  cbolera  annesse  ad  opere  sullo  stesso  argomento  solo 
per  impinguare  la  magra  suppellettile  delle  buone  scientifiche  nozioni.  Quivi 
dimostra  nello  stesso  tempo  quanto  simili  storie  giovino  all'ammaestramento 
de'  lettori  allorché  si  riferiscono  a  que'  casi  »  i  quali  si  scostano  dal  comune 
corso  delle  malattie»   o  per  inconsueti  fenomeni»    o  per  complicazioni  con 
altri  morbi.    E  bene  a  ragione  su  di  ciò  ci  avvisa  il  dotto  nostro  Autore 
se  si  riflette  »  che  il  tipo  ordinario  del  choléra  è  stato  in  tanti  libri  e  tante 
volte  ridescritto  »  che  ormai  anche  chi  non  è  Medico  ne  ha  acquistato  esat- 
tissime idee. 

Finalmente  propone  l'Autore  di  trattare  il  grave»  il  più  del  bisogno 
discusso  e  controverso  argomento  del  contagio  del  choléra  da  alcuni  ammesso 
e  da  altri  negato»  e  da  questi  e  quelli  coUa  narrativa  di  fattti  e  drcostanze 
in  appoggio  della  propria  opinione.  U Antologia  Medica  fedele  nelle  s«e 
relazioni  riferirà  senza  dubbio  quanto  l'Autore  quivi  sente  e  giudica  in  si 
grave  argomento:  ma  si  riserva  di  far  conoscere  anch'essa  i  suoi  pensamenti» 
compiota  che  avrà  l'esposizione  analitica  del  lavoro  del  Sig.  Meli  »  affinchè 
dal  conflitto  e  dall'urto  delle  opinioni  emergano  titoli  più  sicuri  per  gui- 
darci a  più  positivo  giudizio.  Ella  è  cosa  di  fitto»  che  si  raccolsero  in 
Vienna  dati  non  equìvoci  per  impugnare  l'indole  contagiosa  del  cholcra; 
ed  è  pure  un  fatto  incontrastabile  il  feUce  successo  conseguitosi  dalle  disci- 
pline saggiamente  emanate  dalle  Supreme  Autorità  Sanitarie  Austrìache» 
quantunque  appoggiate  alla  non  contagiosità  di  sì  terribile  malattia. 

Articoli  Ij  II j  IIIj  IF,  Gli  è  in  questi  quattro  primi  articoli» 
che  l'illustre  Professore  Romano  imprènde  ad  esaminare  l'indole  del  con- 
tagio chol^rico.  Questa  trattazione»  scevra  affatto  di  argomenti  astratti»  verte 
per  intiero  sopra  fatti  ineccepibili  »  e  quanto  mai  si  possono  bramare  auten- 
tici. Per  le  strette  relazioni  contratte  con  varii  Membri  del  Consiglio  Su- 
periore di  Sanità  in  Parigi»  e  particolarmente  col  celebratissimo  Sig.  Cav. 
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Moreao  de  Joonà,  e  col  SIg.  De-Segor,  egli  ebbe  facoltà  di  raccogliere 
negli  archivii  del  Ministero,  in  coi  siede  il  detto  Consiglio,  sì  larga  messe 
di  fatti  comprovanti  il  contagioso  propagamento  della  malattia  da  laogo  a 
laogo,  da  persona  a  persona,  e  nella  Capitale,  e  nei  dipartimenti  della 
Francia ,  che  riferiti ,  come  fece  candidamente ,  e  corroborati  da  severo  ed 
analitico  raxiocinio,  debbono  se  non  persoadere,  lasciare  ai  certo  una  prò» 
fonda  dubitazione  salta  chianqne  natura  contagiosa  di  questa  funestissima 
infermità  pervenutaci  dall'Asia. 

Ma  qui  non  si  arrestarono  gli  studii  del  Sig.  Meli.  Solito  di  hhì 
ragione  della  tenacità  deeli  nomini  agU  adottati  prìncipi! ,  e  dell'  impeto  y 
eh'  esercita  l' amor  proprio  per  stabilirsi  restio  a  confessare  il  vero  quando 
questa  confessione  implicitamente  comprende  la  però  sempre  onorevole  di- 
chiarazione del  nostro  errore ,  progredì  nell'  investigazione  di  altri  (atti ,  per 
produrne  poi  tanta  massa,  e  da  tanti  fonti  tratta,  onde  paralizzare  qual 
siasi  possìbile  eccezione.  £  invero  ne  raccolse  egli  dal  Sìg.  Dolt.  Dromment 
Medico  Spagnnolo ,  con  coi  contrasse  amicizia  coU'appoggio  dell'  rllostre  Cav. 
Pariset,  il  quale  nell' infierire  dell'infermità  andava  seguendola  pe'  Dipar» 
timenti ,  negli  ospedali, 'in  altri  stabilimenti  pubblici  e  privati,  non  che 
nelle  varie  Comuni  in  occasione  del  suo  ritomo  dalla  Francia. 

Pochi  sono  al  certo  i  casi ,  ne'  quali  il  compilatore  del  sunto  di  uno 
scritto  destinato  per  un'opera  periodica  non  senta  il  bisogno  d'essere  breve, 
e  noi  lo  sentiamo  piii  d'ogn' altro,  perchè  V  Antologia  Medica  in  con* 
fronto  de'  posseduti  materiali  è  assai  povera  di  pagine,  quantunque  ogni 
suo  Fascicolo  per  lo  pìii  le  oltrepassi  assai  bene  nel  numero  convenuto.  Ma 
nel  caso  nostro  l'essere  troppo  breve  sarebbe  lo  stesso  che  decimare  il  pre- 
gio dello  Scritto,  e  privare  la  Scienza  e  l'umanità  dell'utilità  conseguitasi  me- 
diante in^-estigazionì  profonde  e  magistrali.  Si  tratta  di  decidere  se  possiamo 
tenerci  sicuri  della  mancanza  d'una  pestilenza  di  tale  natura,  ciò  che  sa^ 
rebbe  quando  il  choléra  non  fosse  malattia  di  comunicazione.  L' argomento 
è  troppo  grave,  perchè  si  tralasci  di  comunicare  almeno  un  cenno  breve 
sì,  ma  positivo,  de'  fatti  raccolti  dall'esimio  nostro  Autore.  Opportuna- 
mente riferisce  il  Prof.  Meli,  che  sebbene  la  esistenza  del  choUra-mor^ 
hiis  in  Parigi  si  facesse  conoscere  al  pubblico  soltanto  nel  giorno  26  Marzo^ 
183 a,  col  mezzo  dei  penodici  fogli  ed  altri  atti,  pure  è  noto  a  molte 
persone,  che  il  micidialissimo  morbo  serpeggiava  in  quella  Capitale  fino  da 
alcuni  mesi  innanzi ,  e  che  nel  Febbrajo  ne  fu  colpito  un  Italiano  (  il  Sig. 
Amanti  di  Civitavecchia  )  e  male  avventurosamente  ne  restò  vittima.  In  se- 
guito a  ciò ,  soggi ogne  il  ProL  Meli ,  la  diffusione  del  morbo  fu  tale ,  che 
non  riuscì  piii  possibile  rattenerlo  nei  dovuti  limiti,  siccome  si  avrebbe 
desiderato;  ma  per  mala  sorte  degli  abitanti  di  Parigi  ben  presto  tutta 
.  la  città  si  osservò  ripiena  di  malati,  1  quali  si  moltiplicarono  appunto,  pei^ 
che  si  accarezzava  enfaticamente  la  opinione  di  essere  il  choléra  non  con- 
iagioso,  e  si  tentava  ogni  via  all'oggetto  di  persuadere  la  moltitudine  in 
favore  di  questa  fatalissima  verità.  In  ultimo  piace  al  ProC  Meli  di  avver- 
tire, com'  egli  voglia  in  questo  suo  Scritto  restarsi  indeciso  sul  giudiare^ 
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te  i  Mediti  Parìgmi  ti  Cossero  dichiariti  antt-conUgionìsti  per  intinit  per- 
suasione,  ovvero  «vesserò  segoito  questa  mal  angorata  opbione  per  altri 
ignoti  particolari  fini  G>manqaemente  sia  andata  la  cosa,  egli  e  certo 
però,  che  il  chofóra  infarìando  in  Inghilterra  »  ed  essendo  frequentissime  le 
comanicaxioni  da  qoella  regione  a  Parigi ,  il  morbo  invase  tosto  qvesta  po- 
polosa Capitale ,  e  da  essa  ti  diffose  nei  dipartimenti ,  in  ragione  del  bob 
essersi  frapposto  ninno  impedimento  alla  libera  circolaiione  degli  nomini  e 
delle  cose  dall'  Inghilterra  a  Parigi ,  e  da  questo  centro  ai  varìi  paesi  del 
vasto  Regno  Francese.  E  qni  si  riferiscono  fiattti  tali ,  che  sarebbero  da  se 
ttessi  valevoli  per  provare  la  di(!asione  del  contagio  cholerico  da  Parigi  ndle 
Provincie  mediante  individui  partiti  da  quella  citti.  Leggesi  quindi:  i.°  Che 
nn  certo  Lafitte  Guibore  recatosi  da  Parigi  a  Cheret  TAbbajè,  nei  primi 
giorni  del  mese  di  Aprile ,  ammalò  di  choléra  y  comunicò  la  malattia  a  tutta 
la  sua  famiglia,  e  da  questa  si  estese  sugli  abitanti  dell'intero  villaggio; 
ed  ecco  come  il  contagioso  morbo  s'introdusse  nel  dipartimento  dell' Aisne. 
a.®  Che  in  questo  medesimo  dipartimento,  e  presso  a  poco  all'epoca  stes- 
sa, venne  pure  introdotta  la  malattia  col  messo  di  nna  donna  di  Eiby» 
la  quale  portatasi  a  Parigi  per  ivi  procurarsi  dall'Ospizio  degli  esposti  dnc 
bambini  d'allattare ,  tornata  in  patria  infermò  per  cholàa ,  ne  peri ,  e  fn 
seguita  alla  tomba  dai  due  menxionati  bambini,  nonché  da  due  suoi  pro- 
pri figli.  3.^  Che  questo  sinistro  aaidente  impegnò  il  Prefetto  del  dipar- 
timento a  condursi  in  Erioj  col  divisamente  di  provvedere  ai  bisogni  di 
quella  popolasioae:  ma  questo  Magistrato  ebbe  bene  a  dolersi  di  tanU  tna 
benefica  premura ,  imperdocchè  contrasse  egli  il  morbo  insieme  col  tuo  do- 
mestico, i  quali  servirono  di  mesio  propagatore  del  Colera  da  Erloy  alla 
città  capoJnogo  del  dipartimento.  4«°  ^'^  essendoti  deciso  dalla  polizia  di 
Parigi  di  scemare  il  numero  dei  malati  esistenti  nel  ricovero  di  S.  Dìmù^, 
fu  determinato  doversene  trasportare  una  porzione  nel  deposito  di  mendi- 
cità in  Villers-Sotters  a  Soisson  :  il  pio  stabilimento  e  tutta  la  citta,  sei 
quali  luoghi  non  erasi  fino  allora  veduto  alcun  caso  di  choléra,  restarono 
tosto  sopraflatti  dal  morbo.  5.^  Che  nn  tale  operajo  trasferitosi  da  Parigi 
a  S.  Quintino  fu  sorpreso  dal  choléra  in  forza  del  quale,  dopo  il  breve 
tpazio  di  due  giorni,  morì:  la  morte  di  lui  fu  il  segnale  della  invasione 
diolerica  su  tutto  il  circondario  ;  e  questa  fatale  verità  è  risultata  dalla  di- 
chiarazione del  Prefetto  dei  dipartimento,  il  quale  riferì  ^e  il  morbo  in 
quistione  passò  dall'operajo  ad  un  ragazzo  della  famiglia ,  e  da  questo  a^i 
altri  abitanti.  6.^  Che  nn  tal  Vittorio  Lafitte  fu  quegli ,  che  portò  il  cho- 
le'ra  da  Parigi  a  Bransle,  i  di  cui  abiutori  furono  ben  presto  quasi  tutti 
aggrediti  dal  terribile  morbo.  7.^  Che  a  Braisnes  ammalò  di  Colera  il 
toocero  del  Maresciallo  Tourigny:  questi  domiciliato  a  Branger  voUe  visi- 
tare il  parente ,  e  sulla  intima  persuasione  che  il  choléra  non  fesse  malattia 
di  contagio,  dotato  com'egli  era  di  molto  coraggio»  credette  dame  ma 
prova  segnalata  coricandosi ,  nella  notte  del  26  Aprile ,  su  quel  letto  stes- 
so, ove  pocanzi  era  morto  suo  suocero:  siffatto  audace  tentativo  fu  peiò 
fatale  al  MarcKiallo;  imperciocché  restituitosi  egli  a  Branger  si  sviluppò 
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in  esso  il  clioKra,  il  quale  tùà  $i  diffuse  in  quel  Comniie.  8.^  Che  dodici 
donne 9  staiienate  nei  dipartimenti  del  Nord,  si  recarono  a  Parigi  per  pren- 
derti nn  nomerò  di  bambini  dall'Ospizio  degli  esposti,  e  per  compiere 
verso  questi  ToIBcio  di  natrici:  nel  ritornare  alle  reqpettive  patrie  cad- 
dero tutte  successivamente  makte  di  cboléra,  alcune  per  via,  ed  altre  nelle 
loro  case;  queste  balie  si  rendettero  cosi  nn  messo  di  propagaiione  chole- 
rica  da  Parigi  ai  paesi  nordici  «della  Francia,  e  precisamente  ad  ^vesnes, 
a  Montéhy'OuX'hois  ^  a  Lesserty  ad  Avesnes  la  A  ubere,  a  RumiUy, 
a  FiUe^Roichy  e  ad  altri  luogbi.  9.^  Che  similmente  si  dovette  ad  una 
nutrice  la  malavventurata  propagaiione  del  morbo  cbolertco  da  Parigi  al  di- 
partimento di  Loir-etf-Cher,  10.^  Cbe  mediante  il  quarto  battaglione  del 
cinquantesimo  reggimento  partito  da  Parigi  il  4  Aprile  per  stabilirsi  in 
guarnigione  nel  dipartimento  della  «Seme  e  Marne  y  colà  s' introdusse  il  cho- 
léra.  1 1  .^  Che  del  pari  col  messo  della  truppa  si  comunicò  il  contagio 
cholerico  da  Parigi  nell'  ospedale  di  BourbannCj  dipartimento  dell'alta  SaO' 
ne  j  e  da  quest'  ospedale  ad  Ische ,  non  che  ad  altri  otto  Comuni  del  di- 
partimento stesso',  nei  quali  si  sviluppò  la  malattia  ;  perchè  alcuni  individui 
non  militari  ve  la  recarono,  ritornando  dall'ospedale  ansidetto  ai  loro  re- 
attivi domicilii.  L'Autore  protesta  che  ciascun  fittto,  dei  testé  narrati, 
gode  della  più  grande  autenticitli.  U  Pro£  Meli,  per  dimostrare  vieppiù 
come  la  malattia  in  discorso  sia  di  sua  natura  propagabile  per  conta- 
gio,  ha  voluto  annettere  al  secondo  Articolo  un  quadro  nosografico  indi- 
cante l'invasione,  l'andamento,  lo  stato,  e  la  propagasione  del  duArék  nel 
circondario  di  Gamecy  dipartimento  della  Nievre.  In  questo  quadro  si 
tede  a  colpo  d'occhio  la  popolasione  dei  varit  Comuni,  l'epoca  precisa  in 
cui  si  è  sviluppato  il  morbo,  e  nella  quale  esso  è  scomparso,  il  numero 
dei  malati  e  dei  morti,  e  da  ultimo  varie  osservaiioni  che  accennano  il 
modo  col  quale  il  choléra  s' introdusse  ne'  diversi  paesi  nominati  nel  qua- 
dro stesso. 

Articolo  F,  Dimostrata  la  qualità  contagiosa  del  choUra-morhusy  passa 
il  Prof.  Meli  a  prender  in  esame  il  modo  di  agire  degli  elementi  del  con- 
tagio sul  sistema  vivente;  modo  di  agire,  eh'  egli  deduce  dai  generali  fe- 
nomeni della  malattia.  Dopo  questo  esame  fissa  la  naturale  divisione  degli 
studii  della  medesima.  E  quivi  incomincia  a  porci  sott'occhio  il  quadro  spa- 
ventevole che  offre  l'aspetto  di  un  cholerico,  e  come  ne  sia  egli  medesi- 
mo rimasto  compreso  di  terrore  alla  vista  del  primo  infermo  che  gli  si  af* 
faccio  ntW  HóteUDieUy  avvegnaché  le  idee  del  choléra  sporadico  da  esso 
formatesi  dietro  la  descrisione  dell'Asiatico  glielo  facessero  supporre  pri- 
ma d'esserselo  bene  immaginato.  Ma  convinto  suU'  istante  che  non  bastasse 
una  dipintura  in  iscritto  per  rappresentarlo  verosimilmente  negl'intelletti 
dei  lettori ,  ricorse  con  accor tessa  al  partito  di  esporre  alla  vista  di  questi 
un  confronto  al  vivo  tra  il  sembiante  di  una  giovane  Viennese  poche  ore 
innansi  d'essere  caduta  inferma  di  cholm,  e  la  fisonomia  cholerica  della 
medesima  prima  -di  morire.  Con  queste  due  figure  ottimamente  incise  in 
rame  l'Autore  invero  ottenne  lo  scopo  di  far  conoscere  gli  orribili  cambia- 
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■lenti  y  che  ijopriaie  in  brere  tempo  il  moièo  nel  volto ,  al  che  s icuraneiitc 
non  sarebbe  giunto  deKri?endoli  in  molte  pagine  con  la  sua    eloquente   e 
chiara  dicitura. 

Questi  e  gli  altri  fenomeni,  che  T Autore  chiarissimo  ci  Tà  deacri- 
Tendo,  annunziano  l'intensissima  e  rapidissima  aiione  del  principio  ingene- 
ratore del  choléra  sulla  ritale  economia,  e  la  celerità  della  sua  poma  nel 
pervertire  l'organica  assimilazione,  e  nel  rendere  in  pochi  istanti  inane,  o 
nulla  l'opera  delia  ritaiità  ne'  morimenti  di  riparazione,  d'onde  ogni  piii 
pronto  scioglimento  di  coesione  degli  elementi  organici,  e  l'abbandono  alle 
leggi  generali  delia  Chimica,  cui  sottostà  l'organizzazione  «gni  Tolta  che 
da  essa  si  sottrae  il  principio  della  vita.  A  ben  considerare  il  modo  con 
che  agisce  il  germe  contagioso  del  choUra  sali'  umana  compage,  panre  al 
Profess.  Meli  di  non  potersi  allontanare  dall'idea  di  un  processo  riprodu- 
tore  ;  processo  che  le  universali  leggi  della  natura  ci  additano  nella  propa- 
gazione di  tutti  i  contagi,  o  si  vogliano  di  esotica  provenienza,  oppure 
d'indigeno  spontaneo  ingeneramento.  Sembra  quindi  essere  una  riprodàzione 
di  enti  morbosi  vitali ,  che  si  compie  con  opera  tendente  a  distruggere  la 
vita  di  quegli  altri  esseri  entro  di  cui  si  riproducono.  Giusta  la  sentenza 
del  nostro  Autore  è  questo  il  cardine  per  mo'  di  dire,  intorno  a  coi  si 
aggira  la  fondamentale  essenza  di  tutti  i  morbi  contagiosi  spettanti  non 
pure  all'umana  specie  sola,  ma  a  quella  de'  domestici  animali  eziandio. 
Ne  di  fatto  si  saprebbe  vedere  il  come  gli  adottrinati  in  così  fattti  morbi  ora 
si  siano  avvisati  di  ammettere ,  ora  con  istndiati  ragionamenti  di  negare  la  na- 
tura vivente  de'  principii  contagiosi ,  quando  è  legge  universale,  che  non  può 
formarsi  riproduzione  epigenetica  di  qualsivoglia  ente  qualora  vi  manchi  l'opera 
assoluta  del  principio  della  vita.  E  qui  ponendo  mente  alla  maniera  con 
cui  si  propagano  i  contagi  propriamente  detti,  non  sarà  difficile  ài  persoz' 
dersi  della  necessità  di  questa  riproduzione,  e  di  scorgere  quindi  un'esi- 
stenza vitale  ne'  germi  delle  contagioui.  Sarebbe  unico  esempio,  esempio 
inconcepibile  nel  gran  circolo  di  morte  e  di  vita  della  universale  materia 
organizzata,  il  riprodursi  sempre  identici  al  loro  genere,  e  dottati  d'iden- 
tica possanza  gli  enti  de'  morbi  appiccaticci ,  senza  delle  forze  della  vita  ; 
mentre  pure  si  osserva,  che  l'attuarsi,  o  il  sostare  di  questa  riproduzione 
è  congiunto  a  circostanze  di  opportunità,  che  vivificano  eziandio  altri  con- 
sueti esseri,  attivandone  o  arrestandone  il  propagamento I  Quanti  egregi  sto- 
rici di  simiglievoli  morbi  notarono,  esser  eglino  preceduti  da  straordinario 
sviluppo  d'insetti,  o  con  tale  sviluppo  i  medesimi  intercorrere?  £  non  e 
questa  fin  volgare  osservazione  massimamente  de' villici ,  i- quali  all'insoliti 
vedere  de'  moltiplicati  sciami  di  cotali  ani  malucci  prenunsiano  gravi  e  po- 
polari malori?, Siffatta  attività  di  rita  inconsueta  non  solamente  ci  fa  per- 
ciò risguardare  viventi  i  principii  contagiosi,  ma  di  pia  ci  porge  le  mi- 
gliori spiegazioni  circa  la  genesi ,  l' incremento ,  il  decremento  e  le  anomalie 
de'  contagi.  Siccome  poi  ogni  morbo  di  cotale  natura  suole  dispiegare  pe- 
culiari azioni  patogenìcbe  sulla  nostra  macchina ,  elegendo  per  entro  di  essa 
il  sistema  organico,  o  gli  organi  piii  affini  alla  fecondazione  de' suoi  germi; 
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eos\  n  cbolerico  sembra ,  cke  agisci  elettivamente  sagli  apparati  mucosi  de> 
gli  organi  gastro-enterici  >  e  polmonari ,  iyi  invertendo  le  proprie  affinità 
riprodattiye.  Ma  prima  di  prendere  in  disamina  la  soa  maniera  di  agire , 
vuoisi  dir  alcan  che  circa  il  modo  col  quale  i  germi  di  cotal  morbo  si 
addentrano  ne'  sistemi  viventi  della  nostra  organiuaxione. 

Qui  r  illustre  nostro  Autore  passa  rapidamente  sopra  alcune  teoriche 
sul  choléra  da  esso  intese  in  Francia ,  alcune  delle  quali  non  crede  prezzo 
dell'  opera  combattere  ;  e  di  altre  con  brevissimi  accenti  mostra  l' insussi- 
stenza: indi  discorre  sulla  pia  probabile  introduzione  del  contagio  nell'eco- 
nomia animale  per  le  vie  della  respirazione  e  della  deglutizione.  Cosi  spiega 
come  gli  enti,  che  lo  costituiscono,  scorrano  inalterati  per  gli  organi  delle 
assimilazioni ,  e  sieno  condotti  a  ledere  quei  tessuti  con  cui  si  trovano  in 
patologica  affinità  :  nella  quale  trattazione  trae  argomenti  di  strettissima  ana^ 
log/a  dai  fatti ,  che  ci  sono  additati  dalla  Fisiologia  sperimentale.  G>nclnde 
poi  in  nltimo,  dopo  molte  saggie  considerazioni,  che  il  fomite  contagioso 
svolge  le  sue  azioni  sui  centri  nervosi  della  vita  organica;  opinione,  che 
quantunque  ammessa  da  altri  Medici  Inglesi ,  Tedeschi  e  Francesi  sembra, 
die  il  nostro  Autore  l' abbia  con  solidi  ragionamenti  e  con  logica  medica 
più  concludente  sviluppata,  e  diremo  anche  possibilmente  comprovata.  Cosi 
discorrendo  entra  naturalmente  nella  distinzione  quadruplice  degli  stadii  del 
morbo,  e  noi  gli  facciamo  ampia  ragione  se  gli  ha  denominati  naturak^ 
perchè  spontaneamente  discendenti  dalie  premesse. 

Articolo  FI,  Primo  stadio  del  morbo  ^  ossia  stadio  d*  incubazio" 
ne.  Questo  primo  stadio  del  choleVa,  dice  l'Autore,  ha  una  parte  del  tutto 
occulta,  ed  un'altra  più  o  meno  manifesta.  L'occulta  è  in  istretto  senso 
costituita  dal  processo  d' incubazione  del  contagio  introdotto ,  che  nelle  no- 
stre Lezioni  sui  contagi  abbiamo  chiamata  processo  di  delitescenza.  La 
seconda  risulta  dall'incipiente  efficacia  delle  sue  azioni  riproduttive.  Le  con- 
dizioni delle  opportunità  generali  ed  individuali  sono  quivi  ricordate ,  ne 
si  ommette  di  parlare  delle  predisposizioni  preparate  nelle  masse  popolari  a 
ricevere  le  impressioni  dei  principii  contagiosi  pel  lento  declinamento  della 
macchina  umana  dal  suo  giusto  stato  di  assimilazione  organica,  e  per  la 
possibile  ingenerazione  spontanea  di  certi  contagi,  quando  questa  degrada- 
zione tocca  gli  estremi:  le  quali  vedute  maggiormente  sviluppate  bastereb- 
bero per  rendere  ragione  delle  estesissime  influenze  epidemiche  da  lunga 
pezza  preparate ,  e  dello  scambiarsi  di  queste  in  morbi  contagiosi.  £  ragio- 
nando il  Sig.  Profess.  Meli  della  individuale  opportunità  nata  dalie  gene- 
rali cagioni  ci  fa  opportunamente  osservare,  che  può  talvolta  mancare  un 
sufficiente  grado  di  efficacia  per  fecondare  lo  svolgimento  de'  germi  del 
morbo,  oppure  manifestarsi  in  momenti  transitorii  e  fugaci,  e  tal  altre 
volte  attivarsi  e  sin  all'  intutto  essere  supplita  da  particolari  cagioni  ;  ond'  è 
che  ne  nasce  una  maniera  di  'opportunità,  che  può  dirsi  procurata,  la 
quale  suole  rendere  attuosi  i  principii  del  contagio.  Lo  suscitarsi  il  cholera 
dopo  di  una  commozione  qualunque  dell'animo,  dopo  disordine  nel  vitto, 
od  alcuna  azione  innormale  de'  fisici  agenti  estemi ,  dopo  smodate  fatiche 
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di  corpo  e  di  mente  ec,  egli  è  un  oonfermani  sempre  pia  ti  potere  A 
qaesU  procarata  opportanità  al  fecondameoto  del  germe  coatagioso. 

Sul  punto  poi  dell'  approssimativa  dorata  dd  perìodo  d' incubazione 
del  contagio  il  Profess.  Meli  stimò  opportuno  di  consultare  i  rapporti  ras- 
segnati al  Consiglio  Superiore  di  Sanità,  ore  tale  BUteria  yenne  discossa 
da  insigni  Medici.  Dietro  quindi  le  raccolte  informaxioni ,  e  col  parere  del 
Sig.  Cav.  Pariset,  potè  stabilire  per  regola  generale  aell' ordinano  coim 
della  malattia  la  durata  tra  ano  e  qoindici  giorni  La  parte  manifesta  dei 
primo  stadio  cholerico,  o  sia  qoeUa  dell'incipiente  efficacia  ddle  axioBÌ 
riproduttive,  è  costituita  dai  sintomi  prodromi  o  di  preludio  del  morbo,  i 
quali  presso  a  poco  sono  i  seguenti  :  spossatexsa  del  corpo  congionta  a  wtasQ 
inesprimibile  di  malessere,  termini  e  borborigmi  pili  del  consueto  mmorosi, 
dejezioni  alvine  pia  dell'ordinario  freqoenti,  che  acqoistano  rapidamente  k 
stato  di  diarrea  sempre  in  principio  biliosa,  anoressia,  lingoa  bianca ,  sa- 
livazione lattiginosa  :  altre  volte  cefalea ,  vertigini ,  confosione  de'  sensi ,  e 
della  memoria ,  naosee ,  tendenza  a  giacersi ,  secondocbè  la  diversa  infloenia 
delle  cause  generali  favorisce  i  pnmi  effetti  sensibili  del  fomite  cbolérka 
o  idiopaticamente ,  o  simpaticamente.  Relativamente  poi  alla  costanza ,  e  al- 
l'iromancabilità  di  così  fatti  fenomeni  precursori,  tra  le  controverse  opi- 
nioni che  si  dibattevano  in  Francia ,  si  rìvolse  l'Aotore  ad  interrogare  pa- 
zientemente l'osservazione,  e  ne  raccolse  per  sicoro,  che  gli  accennati  fe- 
nomeni e  sintomi  che  precedono  lo  sviluppo  del  morbo  non  passano  giam- 
mai inosservati ,  se  con  esattezza  si  sanno  interrogare  gì'  infermi  massime 
del  basso  popolo. 

Vi  ha  peraltro  in  ciò  una  particolarità  di  gran  momento,  che  me» 
rita  la  possibile  considerazione  a  maggior  lame,  esattezza,  e  pubblico  van- 
taggio. Accade  qualche  rara  volta,  che  i  sintomi  prodromi  del  càole'ra  o 
affatto  negletti ,  o  non  bastantemente  curati ,  offrono  delle  intermissie«L 
Cessano  ad  un  tratto  per  riprodorsi  dopo  alcuni  intervalli  di  calma.  An- 
corché avvertiti,  la  loro  cessazione  (a  credere  ad  alconi  pazienti  di  essere 
scampati  dal  minacciato  morbo.  Sono  occorsi  de'  casi ,  ne'  qoali  il  choléra 
si  è  appunto  sviluppato  in  così  fatti  intervalli;  e  codesti  casi,  perchè  po- 
ste in  non  cale  le  precorse  sensazioni  di  preludio,  furono  por  quelli,  che 
si  dissero  mancanti  di  fenomeni  prodromi.  All'oggetto  di  dimostrarne  l'il- 
lusione riferisce  il  Profess.  Meli  on  (atto  di  tal  specie  awennto  nella  per- 
sona dell'  illustre  Medico  Francese  di  lui  amico ,  il  Cav.  Francois ,  già 
Membro  della  Commissione  Sanitaria  a  Barcellona  per  la  febbre  gialla,  e 
che  gli  fa  da  lai  medesimo  narrato.  Soffriva  il  Cavai.  Francois  debolezza, 
fragorosi  borborigmi,  ora  tormini,  ed  ora  dolorì  intestinali,  diarrea  all'epoa 
della  prima  comparsa  del  morbo  in  Parìgi.  Tutto  intento  a  curare  i  cho- 
lerici  dimenticava  onninamente  la  propria  salate. .  Cessarono  in  lai  d' im- 
provviso gli  indicati  sintomi  precursori,  e  già  andavasi  lieto  d'essersi  per 
virth  di  natura  sottratto  al  minacciante  malore.  Ma  eccolo  poco  dopo  sor- 
preso dal  choléra ,  e  con  tale  e  tanta  veemenza ,  che  gran  ventura  fa  l'es- 
serne scampato  malatìccio  e  labile  di  salate  ;  tantoché  non  polendosi  rìsta- 
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bHire  in  Parigi  si  trasfer)  a  Ginevra.  Dovrassi  adanqoe  conclndere,  che  la 
parte  sensibile  dello  stadio  d' iDcabasioiie  del  chotéra-morbus  >  e  per  piii 
chiaro  dire,  i  suoi  sintomi  precursori,  anche  nelle  loro  minime  modifica- 
tioni  e  tarietà ,  giammai  sogliono  mancare ,  o  passarsi  inossertati ,  qualora 
ad  essi  si  tenga  ben  ben  rivolta  Tattenzione,  ed  ore  non  pure  in  totalità, 
ma  anche  isolatamente  sappiansi  valatare.  Sieno  por  questi  isvariati  quanto 
si  vuole,  ma  vi  s' incontreranno  sempre ,  giovandosi  massime  de'  prudenti 
eonsiglH ,  che  sono  dati  dal  nostro  Autore  nel  trattare  della  terapia  del  cho- 
léra ,  e  nell'additare  i  meni ,  coi  quali  possiamo  sottrarci  a  sì  formidinoso 
malore. 

Artàcdo  FIL  Secondo  stadio  ^  o  stadio  df  irritazione.  Per  quanto 
ci  siamo  adoperati  nel  riferire  in  succinto  i  concetti  dall'Autore  espressi 
nel  precedente  Articolo,  che  ci  sembrarono  più  meritevoli  d'attenzione,  non 
d  sentiamo  tuttavia  dell'opera  nostra  soddisfatti.  Imperocché  molte  altre  cose 
ai  lettori  nostri  erano  degne. di  esser  significate;  ami  ricorrendo  le  pagine 
del  testo,  veggiamo  che  niuna  sentensa  e  niun  argomento  esser  potevano 
ommessi  senza  danno  dell'  istruzione  altrui  intorno  al  morbo  in  discorso.  Il 
perchè  nel  presente  Articolo,  al  pari  dell'altro  importante,  estimiamo  prezzo 
dell'opera  di  seguire  dirittamente  la  disione  dell'Autore  medesimo,  accioc- 
'chè  si  apprezzino  i  pregi  di  un  tal  lavoro,  ed  i  lettori  ieìi' u^ntologia 
Medica  non  restino  almeno  defraudati  della  vivace  pittura  relativa  al  corso 
della  malattia,  che  seppe  magistralmente  darcene  l'Autore.  Dopo  di  avere  im- 
pertanto  trattato  il  Profess.  Meli  delle  primordiali  forme  morbose ,  che  l'opra 
del  contagio  del  choléra  manifesta  nel  secondo  stadio  da  esso  chiamato  di 
irritazione,  soggiugne  opportunamente,  che  crcKcndo  ognor  davvantaggio  le 
patogeniche  azioni  della  potenza  choUrica  sui  centri  dei  nervi  deUa  vita 
organica,  e  da  questi  diffondendosi  sino  a  tutte  le  più  sottili  diramazioni, 
che  si  spandono  pei  laboratorii  dell'assimilazione  organica,  onde  essenzial- 
mente influire  a  ù  estesa  funzione ,  e  muover  ad  un  tempo  1'  universale 
organizzazione  al  riparamento  vitale,  giungono  finalmente  esse  azioni  a  tal 
grado  di  gagliardia ,  da  indurre  gravissima  turbazione  e  scompiglio  special- 
mente negli  apparati  gastro-enterici ,  e  negli  accessori i  alle  loro  funzioni. 
Disgregati  e  rotti  i  vincoli,  che  serbano  in  coerenza  gli  elementi  dell'or* 
ganico  tessuto  di  tali  apparati,  si  scorge  suKitarsi  ed  isvolgersi  pieno  il 
morbo,  ora  con  subitanei  e  letali  progressi ,  ora  con  men  precipitoso  anda- 
"mento.  Se  si  prenda  in  disamina  il  modo  di  sviluppo ,  o ,  come  da  altri 
viene  detto,  il  processo  d' invasione  del  choléia  ;  se  si  sottopongano  alla  con- 
siderazione i  fenomeni  ed  i  sintomi ,  co'  quali  così  principia  il  suo  corso , 
si  discHopre  senz'altro  un  processo  irritativo,  che  l'intellettuale  analisi  ri- 
solve in  una  serie  di  riazioni  delle  forze  della  vita  contro  gli  effetti  di- 
struggitori dell'agente  morboso;  processo  evidentemente  delineato  e  precisato 
dall'Autore  àtìì'jéntologia  Medica  nelle  sue  Lezioni  sui  contagi.  A  que- 
sta serie  di  riazioni  sembra  doversi  riferire  le  violente  coliche,  il  vomito 
e  la  diarrea  in  prima  biliosa,  ì  crampi  o  simultanei  od  alternanti  in  ispe- 
cie  alU  regione  dello  stomaco  ed  agli  arti ,  la  tesa  e  stringata  vasoolarità , 
Antol.  MED.  Sem.  I.  5^ 
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e  qae'  tnagoscitnti  Denoti  coifelluMiiti,  dai  ^li  dedaeiaso  ì  conili  di 
repuUione  diretti  a  ntutere  ed  a  siperar  l'opera  della  potenaa  ledente. 
Imdimenti  di  tal  serie  di  rtaiioni  ben  $i  anti?edono  nella  parte  sensibile 
dello  stadio  d' incnbaxione  in  quella  fona,  diciam  pare,  eccentrica  od  eli- 
ninatrìce,  cbe  sorge  nella  macchina,  e  che  si  ipostra  coli' esaltamento  delle 
funzioni  catanee ,  le  qnali  sono  dirette  dalla  natura  a  spegnere  e  ad  espel- 
lere i  germi  del  morbo.  Se  non  che  qai  fattisi  questi  già  rigogliosi  ed  in* 
frenabili,  hanno  recato  si  profonde  offese  al  sistema  dei  ganglii  addomi- 
nali, che  di  rado  si  ottiene  di  poter  arrestare  la  diffusione  de'  loro  mor- 
tiferi effetti.  Nondimeno  l'Autore  nostro  ha  veduto  ntWHóteUDieu  di  Parigi 
parecchie  fiate  arresUrsi  i  progressi  della  malattia  dalla  perizia  de'  Sig. 
Ballj ,  Recamìer  ec.  col  moderare  accortamente  questo  stadio  irritativo ,  que- 
sta serie  di  rìasioni,  quando  energiche  e  durevoli  prcsentavansi  in  giovani 
soggetti  dotati  di  gran  robustena  e  di  rigogliosa  vitalità;  il  che  si  otte- 
neva promovendo  un  salutevole  sudore,  che  poscia  assai  studiavano  di  £ir 
continuare. 

Ma  il  più  delle  volte  lo  stadio  irriutivo  è  prontamente  transitorio, 
e  le  riaxioni  vitali  sono  cotanto  inefficaci,  ^e  l'impeto  del  processo  mor- 
boso ne  (a  tosto  scomparire  i  fenomeni.  Succede  oltracciò ,  che ,  quantunque 
non  siano  inani  cotali  riaxioni ,  corrono  nuUadimeno  celate  e  compresse  sotto 
apparenze  di  decadimento  delle  forse  della  vita.  Crescono  quindi  i  dolori 
addominali;  il  vomito  e  la  diarrea  divengono  quasi  continui,  e  veggonsi 
addirittura  le  materie  emesse  per  l'una  e  l'altra  via  fluide,  biancastre, 
come  albuminose,  in  somma  di  quella  specifica  natura,  e  di  quello  speci- 
fico odore  per  cui  si  contraddistingue  il  choléra  da  altre  affini  malattìe. 
Una  tal  particolare  specie  di  colluvie  sierosa,  tanto  rapida  e  trabocchevole, 
depaupera  non  poco  il  sistema  vivente  della  parte  tenue  de'  suoi  umori. 
Pervertite  le  principali  funzioni  della  vita  organica ,  e  scambiati  i  loro  pro- 
dotti in  fluidi  cholmci,  tutti  concorrono  agli  apparati  gastro-intestinali,  e 
di  qui  scaturiscono  sorgendo  per  la  bocca ,  e  abbassandosi  per  l'ano.  Esau- 
riti i  fonti  della  riparazione  vitale ,  le  rimanenti  forze  della  vita  si  con- 
centrano nell'intimo  composto  organico,  sempre  operando  a  serbar  viva  la 
materia  ed  a  rafforzare  il  residuo  dei  vincoli  di  coesione. 

Dalla  scomposizione  del  volto  degl'  infermi  ben  si  può  giudicare  quanto 
terribile  sia  codesta  lotta.  Poche  volte  (e  forse  mai  cosi  vivamente)  espri- 
me l'aspetto  umano  il  sommo  de'  suoi  patimenti.  La  pelle  della  £icGÌa  £it- 
tui  esile  ed  a  luogo  a  luogo  accrespata  si  appiana  sulle  ossa:  gli  occhii 
infossati  nelle  orbile,  e  discoperti  inusitatamente  dalle  retratte  e  livide  pair 
pebre ,  ora  si  torcono  per  le  angoscie ,  ora  si  fissano  con  ispaventevoli  sguar- 
di: arrossate  talvolta  le  congiuntive  a  forma  di  bragia  sempre  son  esse 
velate  da  rappresa  serosità,  lo  che  aumenta  il  terrore  in  chi  s'afCiccia  a 
simili  malati.  Un  lamentar  chioccio  e  cupo,  poi  fioco  ne' brevi  intervalli, 
ehe  lascia  il  vomito,  strazia  l'animo  di  compassione.  A  questo  commovente 
lamentarsi  si  uniscono  atroci  crampi,  spasimi  estremi,  che  dalle  membra 
pasuno  ai   muKoli  addominali  e  si  elevano  sino  all'epigastrica  regione; 
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ttlon  convertendosi  in  convabWc  coinnxiòn!  alla  maniera  del  tetano.  Sono 
lamenti  d'insopportabili  dolori  ed  ambasce  allo  scorbicolo  del  cuore  ed  al 
basso  ventre:  eguali  costrizioni  assalgono  i  precordii  e  tatto  il  petto.  Ma 
come  rappresentare  all'  intelletto  quelle  trucnlente  orme,  cbe  imprime  il  feral 
morbo  sol  volto  dell'infermo;  come  dare  un'idea  di  que'  flebili  suoni  di 
voce,  cbe  ne  esprimono  i  trambasciamenti  ?  E  nn  tutto  insieme,  cbe  i  Me- 
dici per  uscire  d'impaccio  si  contentarono  di  designare  in  una  parola  col 
titolo  di  faccia  cholérica  ^  di  voce  cholérica. 

Ardono  i  miseri  malati  d' inestinguibile  sete ,  ed  incessantemente  avidi 
di  appagarla  alimentano  ed  esasperano  le  in  teme  sofferenxe  ed  il  vomito. 
Taluno  anela  per  bibite  fredde  o  glaciali  ;  talaltro  le  ributta  ed  aggradisce 
invece  le  tiepide  e  calde.  A  torto  quindi  andavasi  asserendo  dal  SIg.  Brou»- 
sais  la  bramosia  universale  del  ghiaccio  ne'  choleVici  t  La  lor  lingua  rilas- 
sata e  rotonda  all'estremità  mostrassi  rossa  ai  lati,  e  lurida  nel  messo; 
qualche  volta  è  tutta  ricoperta  di  pania  giallognola.  I  denti  tinti  della 
stessa  pania  sporgono  fuori  dalle  sparute  gingive.  Pallide  e  depresse  le  lab- 
bra ne  presentano  l'interno  epitelio  sollevato  in  isquamme  nerastre.  Ges- 
sano tutte  quante  le  secrexioni  ;  inaridiscono  le  superficie  esalanti  ;  e  la  ve- 
Kica  orinaria  vuota  si  contrae  su  di  sé  stessa.  Scorgesi  poco  al  di  sotto 
della  regione  epigastrica  un  circolare  avvallamento  qual  impressione  di  stret- 
tissimo cingolo.  Scompaiono  in  tutto  il  corpo  le  forme  de'  muscoli  ;  le  un- 
ghie si  allungano  adunche;  irti  elevansi  i  capelli  ed  i  peli.  I  polsi  nd 
principio  contratti  e  celeri  in  breve  si  fanno  variabili,  veloci  ed  oscuri» 
indi  si  perdono.  La  respirazione  è  stentata,  presta,  e  come  dicesi  muta. 
Tutto  in  sostanza  annunzia  il  generale  decadimento  delle  sensibili  azioni 
dell'ammorbato  sistema  vivente,  limite  finale  di  questo  secondo  stadio  della 
malattia. 

Egli  è  coir  avanzarsi  oltre  di  cotale  stadio,  qiando  non  pr#cede  su- 
bitaneo e  transitorio,  che  si  vizia  l'ematosi  nella  «amen  dal  chiar.  Prof. 
Meli  espressa.  E  dicesi  coir  avanzarsi ,  dappoiché  le  moltissime  volte  egli 
ebbe  ad  osservare ,  dare  in  principio  le  vene  incise  speditamente  sangue,  e 
sangue  di  non  dissimile  crasi  dell'ordinario,  mentre  rallentata  la  respira- 
zione, e  cessate  le  pulsazioni  arteriose  ai  carpi,  o  non  ne  usciva  afbtto, 
o  scorreva  in  piccole  gocciole  carbonioso  e  crasso.  C  informa  quindi  con 
ottimo  consiglio ,  non  essere  mai  entrato  nella  di  lui  niente  l' idea  di  quei 
Medici ,  che  si  sforzano  di  sostenere  come  causa  prossima ,  o  diressimo  noi 
condizione  patologica  del  chol^ra  il  degeneramento  del  processo  dell'  ematosi  ; 
stantechè  a  veder  giusto  codesta  funzione  non  pervertesi  che  coli'  incremento  delle 
azioni  della  potenza  morbosa  sul  sbtema  de'ganglii,  d'onde  il  difetto  d'inner- 
vazione negli  organi  elaboratori  del  sangue;  il  qual  difetto  d' inervazione 
crescenda  via  via  in  tutto  il  sistema  vascolare  sanguifero  lascia  scomposto 
e  viziato  cotal  fluido  così  nelle  arterie  come  nelle  vene.  Notissimi  sono  i 
meni,  con  cui  Brodie,  Legallois  e  Krimer  giunsero  a  verificare,  che  lo  in- 
debolimento del  sistema  nervoso  si  estende  immutato  nelle  arterie  e  nelle  ve- 
ne; eppercìà  il  nostro  Autore  porta  opinione,  che  dalla  turbata  o  sottratta 
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infleenxi  nervoft  malliiio  tatti  i  cMibiaoMiti  ittantaneì,  aoa  seno  cIm 
le  sosttnxiali  e  permanenti  degenerasioni  del  sangue  :  dal  cIm  si  rende  ra- 
gione deirinflaenia  delle  veementi  passioni  nel  corso  delle  gravi  malattie. 
Simili  degeneraiioniy  in  grado  sempre  pia  peggiore,  sempre  si  riscontrano  nei 
morbi  epidemici  e  contagiosi  >  ne'  processi  de'  qnali  d'ordinario  prcfale  il 
patologico  elemento  della  deteriorata  innerrasione. 

Dae  altri  elementi  morbosi  concorrono  a  yixiare  l'ematc^ocsi  nel  dk»- 
léra.  Uno  è  la  coiiavie  sierosa >  di  cni  si-  tenne  discorso;  l'altro  il  decre- 
mento della  calorificazione ,  la  qaale  arriva  sino  ad  estinguersi  massime  al- 
l'esteriore  del  corpo.  Legge  d'ordine  e  di  cbiarexxa  volle ,  che  l' latore 
ragionasse  in  quest'ÀHicolo  del  primo ,  e  riservasse  di  discorrere  del  secondo 
nel  sassegoente.  Gii  ci  ha  ricordato ,  cbe  la  parte  pia  tenne  dei  flnidi  del 
sistema  organico  convertiti  dalle  pervertite  fansioni  in  materie  cbolériche  a 
gran  profluvio  escono  dal  corpo  per  la  bocca  e  per  l'ano.  Or  bene  coma 
precipui  di  questi  fluidi,  anzi  come  generale  scaturigine  di  tatti  gli  amo- 
ri, il  sangue  contribuisce  la  maggior  copia  di  materiali  alla  collone  dd 
chol^ra,  e  ciò  a  dispendio  della  parte  acquosa  del  siero.  È  notCTok  ciò 
cbe  diceva  un  cbolérico  a  I.  Adair  Lavrie  Medico  dell'ospedale  di  Glaacow 
nel  tempo  cbe  si  ingettavano  cento  trent'oncie  di  soloxiene  salina  nella 
sua  vena  «  a  misura  che  voi  introducete  ìt acqua  nelle  mie  vene  setUo 
grondarmela  nello  stomaco  e  nel  ventre,  m  Scambiati  pertanto  i  propor- 
xionali  rapporti  tra  i  principii  costitaenti  il  sangue ,  scambiasi  ad  un  tempo 
l'influenia  della  vita  al  suo  fisiologico  componimento,  ed  alla  sua  ripara- 
sione;  scambiansi  le  reciproche  asioni  fisiche  tra  esso  e  l'aria  (dimostrale 
da  Da?j,  e  meglio  rettificate  ultimamente  dal  Professore  Roberto  Ghrìstìsoo 
di  Edinburgo  )  ;  e  si  Kambiano  da  ultimo  tutte  le  fansioni  da  csio  dipen- 
denti in  un  co'  rispettivi  loro  prodotti.  Laonde  scevrato  ilsangie  per  na 
canto  dai  fluidi,  che  lo  rendono  scorrevole  entro  i  vaili,  e  divenuto  dall'altro 
identicamente  compatto  e  carboniisato  cosi  nelle  arterie  come  nelle  Tene ,  sti- 
pasi qua  e  là  ne'  tronchi  e  nei  rami  vascolari ,  ne  incaglia  le  comnnicaaioni> 
e  resta  di  tal  foggia  interrotta  kk  varii  punti  la  grande  sua  circolasione. 

Il  Dottor  Marc  fece  osservare,  cbe  succedono  per  lo  pia  queste  stasi 
di  sangue  entro  i  vasi  precordiali ,  e  che  in  allora  non  si  ottiene  piìi  san- 
gue dalla  flebotomùi  sempre  indicata  per  istasare  qoe'  vasi.  £gli  perciò  spe- 
rimentò in  tali  casi  l'utilità  della  veemente  stimolaxione ,  che  reca  sui  me- 
desimi la  docciatura  a  vapore  diretta  sulla  regione  de'  precordii ,  e  consegd 
con  questo  meno  il  più  delle  volte  dalla  vena  incisa  il  sangue  con  salute 
non  di  rado  degl'  Infermi.  Checché  ne  sia  di  cosi  fatto  terapeutico  prov?^ 
dimento,  toma,  per  sentenxa  del  Profess.  Meli,  quivi  in  acconcio  l'avver- 
tire, che  i  sopraccennati  guasti  dell' ematosi  non  sempre  procedono  a  gradi, 
comunque  rapidi  nella  loro  successione,  secondochè  furono  descritti  ;  ma  ta- 
lora si  compiono  in  pochi  momenti,  o  quasi  istantaneamente.  Sono  questi 
i  casi ,  ia  cui  il  secondo  stadio  del  morbo  è  fugacissimo  e  se  ne  passa  pres- 
soché inosservabile.  Segue  allora  l' invasione  del  choléra  tostamente  lo  stadio 
algido  e  della  cianosi,  del  quale  viensi  a  favellare.     (Sarà  eontintutto) 
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On  the  dbeaMS  of  beart  etc  DeUe  malarie  tkl  cuore  e  de* gnmdi  vasi, 
ilei  Dm.  Giacomo  Hopb,  Membro  delia  Società  Beale  delle  Scienze 
di  Londra,  Medico  dello  Spedak  di  St.  Maiy4e'JBone  ec,  Londra 
i833,  8.^ 

L*  Open  dd  Dott  Hope  è  nienleiiicBO  che  la  relaiioiie  coordinata 
ddle  «ohe  ofsenrasioai  da  esso  Ini  raccolte  nell'  argomento  importantissìÉio 
delle  malattìe  dd  cuore  e  de'  grandi  fasi»  sia  nello  spedale  alle  di  lai 
core  affidato  y  come  ndle  soe  mediche  peregrinasìoni.  U  merito  della  mede- 
sima fn  tanto  apprettato ,  che  ben  tosto  il  Dolt  Becker  ne  divulgò  ona 
traduzione  Tedesca  in  Berlino  y  arricchita  di  giunte  e  di  altre  osservaiioni , 
delle  quali  à  gioveremo  noi  pare,  avendo  T illustre  Hufdand  reputata 
degna  e  quella  e  queste  di  decorare  il  FaKicolo  dello  scorso  Febbrajo  del- 
l'accreditata  Biblioteca  di  Medicina  pratica,  da  esso  pubblicata  in  unione 
del  ^iariss.  SIg.  Osann ,  e  che  si  è  posta  in  utile  corrispondensa  coll'^^/i* 
ioiogia  Medica.  U  lavoro  del  Sig.  Hope  emerge  perdo  fra  i  tanti ,  che 
si  vanno  sotto  varie  forme  e  titoli  qua  e  là  spargendo  nell'argomento  y  dap* 
poiché  ofire  crìterìi  e  guide  più  sviluppate  e  più  certe  per  determinare  la 
diagnostica  di  siflatte  affeuoni.  E  di  (atto  quanto  dietro  le  intraprese  ri- 
cerche TI  fa  enumerando  sugi' indisi!  desunti  dalle  leggi  dell'acustica,  per  il- 
lustrare questa  diagnostica»  nd  dimostrare  il  valore  e  l'utilità  di  siflattl 
metti  appalesa  in  esso  lui  perizia  singolare  per  interpretarne  le  manifestazioni. 

L'Opera  tutta  è  divisa  nelle  seguenti  sei  principali  Sezioni:  i/  u^ito- 
tomla  e  fisiologia  del  cuore  j  a.*  Malattie  prodotte  e  sviluppate  dal» 
t infiammazione j  3w*  Malattie  organiche j  4*'  Malattie  ntrvosej  5.* 
Farle  altre  malattie  dd  cuore  j  6/  Appendice  consacrata  alla  storia 
di  queste  malattie. 

Sezione  i/  La  trattazione  anatomica  dello  scritto  t'aggira  prindpal- 
mente  sulle  singole  parti  dd  cuore  e  sui  cangiamenti ,  che  subiscono  d- 
lorchè  questo  yiscere  è  affetto  da  dcune  patologiche  condizioni.  Esatte  ne 
sono  le  definizioni  »  eome  precise  sono  ie  descrizioni  quivi  date  per  determi- 
nare prindpalmente  qnd  fenomeno»  che  in  oggi  viene  detto  sussurro,  urlo 
del  cuore.  I  primi  tentatiiri  per  conoscerne  l'essenza  furono  (atti  sopra  co* 
nìglii  e  sopra  ddle  rane.  Ma  siccome  il  saggio  intrapreso  sopra  così  pic- 
coli animdt  non  colpiva  i  sensi  con  forza  sufficiente»  e  non  diede  rìsul- 
tamenti  soddis&centi»  così  passò  l'Autore  a  valersi  di  asini  nd  proseguimento 
delle  sue  ricerche.  Si  fu  sd  loro  cuore  denudato»  che  venne  applicato  uno 
stetoscopio  »  onde  ndime  lo  strepito  nel  momento  istesso  »  nel  quale  si  sen- 
tivano col  tatto  e  si  vedevano  i  moti  del  cuore.  Laennec»  che  sì  bene 
distinse  i  due  sussurri  dd  cuore»  cotanto  differenti  nd  loro  suono»  assegnò» 
come  è  noto»  il  primo»  pia  cupo  e  più  lento»  alla  contrazione  dd  vea« 
tricoli;  ed  il  secondo»  successivo»  più  chiaro»  alla  contrazione  ddle  orec- 
chietu  dd  viscere.  U  Sig.  Hope  d  mostra  contrario  a  si(&tta  supposizione 
col  sentimento  »   che  viene  destato  dall'  esperienza  :   conviene  benissimo  coi 
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Laennec  nella  ftpiegaxione  del  primo  sussurro  ^  ma  dichiara  pero  &lsa  la 
spiegazione  del  secondo ,  dappoicU  la  contraxtone  delle  orecchiette ,  da  tmi 
Laennec  fa  deriyare  il  secondo  roroore,  ha  ansi  luogo  prima  di  quella  dei 
Tcntricoliy  e  la  contrasione  di  questi  non  è  in  fine  che  la  continiiaxioiie 
progressiva  dell'atto  di  contrasione  delle  orecchiette  istesse  atente  Inogo  on 
momento  dopo.  Questa  obbiesione  era  già  stata  fatta  da  Tnmer  ai  pensa- 
menti di  Laennec  Epperciò  il  Sig.  Hope  dichiara  provenire  il  secondo  stre- 
pito dall'  introdusione  del  sangue  ne'  ventricoli  durante  l'atto  della  diastole^ 
In  generale  fu  detto,  che  questo  sussurro  tanto  in  istato  ài  salute, 
che  in  quello  di  malattia  proviene  dal  moto  del  sangue  considerato  dietro 
le  leggi  dell'  idraulica ,  e  che ,  stante  la  contrasione  dei  ventricoli  il  sangue, 
che  vi  scorre  immediatamente  dappresso,  ossiano  le  particelle  di  sangue 
che  id  sono  più  vicine y  ricevono  un  urto  a  guisa  di  colpo,  il  qnale  ve- 
nendo ulteriormente  propagato  produce  questo  sussurro.  L'interna  coslm- 
zione  dei  ventrìcoli  sembra  favorevole  alla  produzione  di  un  tale  suono; 
poiché  non  ù  tosto  ha  principio  il  moto  di  contrasione ,  la  massa  del  san- 
gue contenuta  nelle  cavità  fra  i  fasci  muscolari ,  in  prossimità  della  super- 
ficie ,  viene  divisa  in  infiniti  torrenti ,  che  scorrono  urtandosi  uno  incontro 
dell'altro ,  e  comunicandosi  l'urto ,  che  le  particelle  sanguigne  ricevono  l'uni 
dall'altra,  con  forza  maggiore  di  quello  che  avverrebbe,  qualora  il  sangue 
scorresse  innanzi  diritto  a  foggia  di  torrente.  Quanto  poi  succede  sulle  pa- 
reti succede  pure  sulla  massa  centrale  del  sangue.  Si  dà  una  quantità  dì 
torrenti ,  che  s'  incontrano ,  vengono  ribattute  da  ogni  parte  delie  pareli 
de'  ventricoli,  si  convergono  verso  l'imboccatura  ddi' aorta  e  delle  arterie 
polmonari  ;  e  per  l'ortarsi  insieme  delle  particelle  sanguigne  si  eflfettna  l'ac- 
cennato romore.  Il  meccanismo  del  secondo  sussurro  pare  essere  più  semplice. 
All'atto  della  diastole  lanciasi  il  sangue  con  momentanea  velocita  dalie  orec- 
chiette nei  sottoposti  ventricoli;  il  suo  corso  resta  per  altro  ad  un  tratto 
interrotto  dal  compiersi  della  diastole,  e  in  allora  le  pareti  del  ventricolo 
reagiscono  sopra  delle  particelle  sanguigne,  e  producono  cosi  un  romore 
alto,  breve  e  sensibilissimo. 

Gli  esperimenti  intrapresi  sopra  animali  fecero  conoscere  inoltre ,  che 
la  sistole  de'  ventricoli  (  il  primo  romore  ) ,  il  battito  del  cuore  (  il  molo 
comunicato  alla  mano  indagatrice,  o  all'  orecchio,  oppure  allo  stetoscopio 
dal  battere  della  punta  del  cuore  verso  le  pareti  del  petto  ),  ed  il  polso 
hanno  luogo  nello  stesso  momento.  Non  si  potè  scoprire  chiaramente,  se  i 
ventricoli  si  scaricano  totalmente  del  loro  contenuto  all'atto  delle  fistole; 
ciò  sembra  però  inverosimile,  stante  la  poca  diminuzione  del  loro  Tolume 
durante  la  sistole.  La  pausa  ha  luogo  fra  la  diastole  dei  ventricoli  e  la  sì- 
stole delle  orecchiette.  I  ventricoli  durante  tutta  la  sistole  delle  orecchiette 
perseverano  nello  stato  di  riposo  fino  a  che  si  opera  in  essi  la  sistole.  Le 
orecchiette  si  contraggono  assai  poco  e  maggiormente  verso  ii  loro  sello: 
il  loro  moto  è  vermicolare  nella  sistole  de'  ventricoli.  Le  orecchiette  sono 
continuamente  piene,  però  in  guisa,  che  talvolta  rimangono  mediocremente 
ripiene  di  sangue,  e  talvolta  di  soverchio. 
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La  parte  fisiologica  del  lavoro  del  Sig.  Hope  è  ciitaientta  ali  espo- 
siiione  delle  caiise  y  del  meccanisao ,  e  dello  scopo  de'  moyiaieBti  del  cuore. 
Le  sue  idee  fisiologiche ,  prese  ia  astratto  >  ci  sembrano  alquanto  dedotte 
piii  dalle  leggi  della  meccanica  che  da  quelle  della  yìtalità  ;  ciocché  è  di  sor- 
presa per  prte  di  un  Medico,  che  nelle  sue  spiegazioni  patologiche  cerca 
di  lihmrsi  dai  prestigi!  delle  inflnenie  meccanidbe  y  per  cui  non  si  astenne 
■eli'  introdniione  dal  biasimare  Bertin  e  BoniUaid  come  quegli  saittori , 
che  attribuirono  l'impedimento  nel  corso  del  sangue,  in  ogni  circostania, 
ad  ostacoli  meccanici  capaci  di  trattenerne  il  torrente.  Se  un  tale  fenomeno 
è  accompagnato  da  ipertrofia  o  da  ampliaxione  di  cuore,  questi  scrittori 
non  lo  ripetono  gi^  da  tale  stato  morboso,  ma  bensì  da  semplice  impedi- 
mento meccanico ,  che  opera  nello  stesso  tempo ,  per  effetto,  a  cagion  d'esem- 
pio, di  varicositii,  aneurismi  ec  U  Sig.  Hope  all'incontro  quivi  tenu  di 
dimostrare,  che  tali  manifestazioni  morbose  possono  essere  bensì  prodotte 
dalla  ipertrofia,  o  dalla  ampliaxione  del  cuore,  ma  che  ben  di  rado  arri- 
vano queste  cpndiiioni  patologiche  a  costituirsi  cotanto  rilevanti  da  divenire 
diretti  impedimenti  meccanici  per  la  circolazione  del  sangue. 

Dalla  esposizione  delle  proporzioni  normali  dell'attività  del  cuore 
passa  l'Autore  nostro  a  considerare  i  fenomeni  patologici,  che  sono  proprii 
di  questa  attività  cardiaca  divenuta  morbosa.  E  quivi  forma  soggetto  di  al- 
trettante considerazioni  i  punti  seguenti:  i.^  Le  varie  foggie  di  annunziarsi 
del  battito  del  cuore  e  de'  suoi  suoni  ;  nel  che  sia  si  tratti  di  ipertrofia , 
di  ampltazione  o  di  ambedue  queste  condizioni  insieme  unite  il  Dott  Hope 
si  uniforma  per  lo  più  alle  dottrine  emesse  dal  Sig.  Laennec  Solo  pare 
pia  inclinato  a  giovarsi  de'meui  acustici  per  dame  la  spiegazione.  2.°  I 
rumori,  che  insorgono  in  caso  di  affezioni  delle  valvole.  Di  questi  si  co- 
noscono varie  qualità  in  istato  di  salute  e  di  malattia ,  p.  e.  strepito  0  fi- 
schio vescicale ,  come  proveniente  da  un  mantice  ;  strepito  0  sussurro  presso  a 
poco  eguale  a  quello,  che  viene  operato  dall'azione  di  una  lima  sorda, 
oppure  d'una  sega;  rumori  tutti  compresi  colla  generica  denominazione,  e 
addottata  massime  dagl  'infermi ,  dì  rutti ,  di  flattulenze  inteme.  Sifiatti 
rumori  provengono  da  impedimento  incontrato  dal  sangue  nel  suo  passaggio 
per  una  cavità.  Degna  di  riflesso  è  l'osservazione,  che  sembra  abbastanza 
stabilita,  dipendere  la  forza  di  questo  strepito  più  dall' impedimento  e  dalla 
quantità  del  sangue,  scosso  nel  suo  passaggio  sopra  delle  valvole  dallo  stesso 
impedimento  in  guisa  irregolare,  che  dal  grado  di  ristrettezza  della  capacità 
entro  cui  viene  posto  in  movimento.  Una  massa  ruvida,  ossiforme,  della 
grandezza  di  un  pisello  collocata  all'imboccatura  dell'aorta  produsse  uno 
strepito  oltramodo  forte;  quando  b  strignimento  dell'apertura  mitrale  o 
tricuspidale  pervenuto  fino  a  quattro  linee  di  drametro  non  cagionò  stre- 
pito alcano,  od  almeno  di  assai  piccola  rilevanza.  Tale  strepito  dicesi  es- 
tere ancor  più  forte,  quando  il  tessuto  valvoloso  ristretto  non  penetra  nel 
ventricolo,,  ma  si  poggia  soltanto  sulla  di  lai  apertura.  3.^  Lo  atrepito  in 
caso  d'ipertrofia  con  ampliazione.  4*^  Lo  strepito  senza  malattia  organiu. 
E  qui  rAntore  incomincia  dal  mostrarsi  contrario  a  Laennec,  il  quale  (a 
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derivare  ule  strepito  non  legalo  a  venin  difetto  organico  da  ma  tpasao- 
dica  contraxione  del  caore  o  delle  arterie.  Nel  aegaito  peraltro  della  na 
trattaxione,  riferendosi  agli  esperimenti  esegoiti  con  UarsluU-Hall  sopra  ani- 
mali, onde  conoscere  l'effetto  della  perdita  del  sangne,  nonckè  alle  pr»> 
prie  osserraxiom  raccolte  nell'argomento  di  qacsto  strepito  sopra  persone 
dopo  emorragie ,  sopra  femmine  affette  dall'  isterismo ,  sopra  nomini  ipocon- 
driaci affetti  da  battiti  di  cnore  nemisi,  lo  si  scorge  di  molto  a?TÌdnato 
alle  opinioni  stesse  di  Laennec  Nessnno  però  pnò  negare,  che  non  già  te 
conTnlsioni  nella  loro  spesialità,  ma  bensì  il  moto  del  sangue  sia  qnello, 
che  produce  tali  strepiti. 

Sezione  3/  La  seconda  ditisione  principale  ddl'Opera  del  Dott  Ho- 
pe,  dicemmo  già  di  sopra,  che  è  consacrata  alle  malattie  prodotte  e  svilap- 
pate  dall'infiammazione.  Quivi  perciò  si  tratta  della  pericarditide,  della  car- 
ditide,  e  dell' arteritide.  Prima  di  totto  si  ragiona,  come  nelle  altre  ma- 
lattie del  coore,  dei  segni  desunti  dall'Anatomia  in  tali  infermità.  L'ade- 
rema  del  cnore  al  pericardio,  qualora  non  abbia  luogo  un  perfetto  assor- 
bimento della  linfa,  che  esala  nella  carità  del  pericardio,  riene  risgnar- 
data  dall'Autore  come  l'esito  pìh  desiderabile  dell' infiammaxione ;  poiché 
quand'anco  tale  aderenza  dia  talvolta  motivo  a  qualche  malattia  organica 
pericolosa,  pure  l'infermo  per  lo  pia  vi  va  debitore  della  salvena  sua  e 
della  prolungazione  della  sua  rita,  giacché  preriene  ulteriori  stravasi  della 
linfa  istessa.  I  sintomi  vengono  qui  divisi  in  generali  ed  in  fisici,  e  (ira 
quest'ultimi  sono  pregiati  quelli,  che  si  conseguiscono  per  meno  dello  ste- 
toscopio e  della  percussione.  E  parlando  della  differenza  fira  la  pericardì- 
tide  cronica  e  l'acnU  fe  opportunamente  osservare,  che  la  febbre  nella  prima 
tende  più  al  carattere  della  cosi  detu  etica  o  lenu ,  e  che  le  sue  esacerba- 
zioni  si  rendono  più  aspre  quando  l' infiammazione  diventa  subacuta.  Giusta 
è  fuor  di  dubbio  l'osservazione,  che  questa  specie  d'infiammazione  é  in 
confronto  dell'acuta  più  difficile  a  conoscersi.  In  varii  casi  di  aderenza  del 
pericardio  al  cuore  accresciuto  di  volume,  (nel  qual  caso  tale  aderenza 
produce  facilmente  l'ipertrofia)  il  cuore,  in  onta  del  suo  ingrandimento, 
batté  sul  petto  all'altezza  pari  a  quella  del  suo  stato  naturale,  e  cagiona 
a  poco  a  poco  lo  sporgimento  delle  cartilagini  della  parte  sinistra  sotto  della 
pelle.  Nel  quale  fenomeno  crede  l'Autore  di  aver  rinvenuto  un  contrasse- 
gno eridente  e  preciso  dell'accennata  aderenza  in  tale  malattia.  A  buon 
diritto  quiri  annovera  la  condizione  reumatica  (  e  noi  aggiugneremo  artri- 
tica e  gottosa)  fra  le  principali  cagioni  della  pericarditide.  In  quanto  alla 
cura  ci  avverte,  che  né  possiamo,  né  dobbiamo  fidarci  della  sola  cura  an- 
tiflogistica ,  imperocché  ne'  casi  grarissimi  assai  di  rado  eoi  solo  suo  mezzo 
se  ne  ottiene  la  guarigione  e  forse  mai  perfettamente.  U  mercurio,  nel  quale 
i  Medici  Inglesi  hanno  molta  fiducia  per  la  cura  delle  violentiuime  infiam- 
mazioni, dev'essere  dopo  dd  primo  salasso  spinto  al  segno  da  eccitare  celere 
la  salivazione.  Le  reddive  sono  non  di  rado  tanto  pericolose,  quanto  lo  é 
la  malattia  stesu  nella  prima  sua  comparu,  qnahMra  massime  la  cura  non 
sia   staU   cauta    e  di  soverchio  operosa;   locché  reca  danno  maggiore  di 
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quello,  che  bassi  dt  temere  da  ana  evra  pradente.   Si  guardino  i  Medici 
soprattotto  dai  soTerchiì  salassi! 

La  earditide  è  descritta  forse  meno  esattamente  di  qnello  lo  sia  presso 
de'  Trattatisti.  D  rammollimento  e  l'indoramento  del  cuore  sono  ritenuti 
quali  conseguenze  di  questo  processo  flogistico:  h  gangrena  yi  è  posta  in 
dubbio. 

L'ultima  parte  di  questa  seconda  Seiione  espone  il  complesso  dell' in- 
fiammazione della  superficie  intema  del  cuore  e  delle  arterie,  noncbè  dei 
cangiamenti  della  struttura  organica  di  tali  parti,  cbe  ne  derivano.  Distinti 
i  contrassegni  anatomici  dell' arteritide  acuta  dal  rubore^  detto  dai  Medici 
Francesi  imhibUion  du  sangy  l'Autore  è  quivi  pedissequo  afiatto  all'in- 
segnamento di  Laennec  Consacrandosi  egli  poi  alla  considerazione  de'  segni 
anatomici  dell'  arteritide  cronica  e  delle  congiuntevi  malattie  delle 
membrane  delle  arterie^  si  potrebbe  credere,  che  ritenesse,  che  i  cangia- 
menti morbosi  formantisi  in  tali  membrane  sotto  la  fi>rma  d'induramenti, 
di  concrezioni  stelliformi,  e  poscia  di  litiasi,  come  di  esulcerazioni,  di  stri- 
gnimenti ,  di  obliterazioni  ec  fossero  altrettante  conseguenze  di  clandestini 
processi  flogistici.  Eppure  il  Dott  Hope  si  dichiara  contrario  ad  una  tale 
assoluta  opinione ,  ed  anzi  ritiene ,  che  ove  una  cronica  evidente  infiamma- 
zione non  ne  possa  essere  considerata  quale  causa,  sono  queste  alterazfoni 
il  prodotto  dell'attività  de' vasi  cangiata  per  effetto  patologico,  e  proveniente 
da  eccessiva  dilatazione  delle  arterie  operata  dalla  affluenza  del  sangue.  In 
conferma  del  suo  assunto  ne  adduce  la  fireqoenza  della  litiasi  delle  arterie 
in  caso  d' ipertrofia  del  sinistro  ventricolo  del  cuore  ;  la  frequenza  di  que- 
sti disordini,  secondo  l'indicazione  di  Boerhaave,  ne' cervi  selvatici,  e  non  già 
in  quelli  mantenuti  nei  parchi  ;  la  sproporzionata  frequenza  di  siffatte  degene- 
razioni nelle  membrane  delle  arterie  degli  uomini ,  più  che  in  quelle  delle 
donne ,  in  quanto  che  1'  operosità  dei  vasi  ne'  primi  è  più  eccitata  dal 
loro  metodo  di  vita;  come  pure  la  loro  più  frequente  esistenza  in  quelle 
arterie ,  le  quali  sono  più  esposte  alla  dilatazione ,  quali  sono  p.  e.  l'arco 
dell'aorta,  le  arterie  del  cervello,  perchè  il  primo  riceve  direttamente  il  colpo 
operato  dalla  contrazione  del  ventricolo  sinistro,  e  le  ultime  non  sono  sor- 
rette dalla  sostanza  cellulare,  che  avviluppa  le  altre,  e  quindi  si  trovano 
più  deboli  per  essere  giacenti  sopra  sostanza  molle  e  midollare.  La  circo- 
stanza, che  in  età  più  avanzata,  e  dopo  malattie  sifilitiche,  come  pure  dopo 
l'uso  del  mercurio  tali  alterazioni  organiche  sono  più  firequenti ,  le  fece  re- 
putare provenienti  da  elasticità  e  coesione  minorata;  come  la  loro  affinità 
colle  affezioni  gpttose  le  fece  credere  prodotte  da  pletora,  epperciò  conse- 
guenza di  un'eccessiva  dilatazione  delle  arterie  stesse. 

(Sarà  continuato) 
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SEZIONE   TERZA 

RTVISTA  DEI  GIOBNAU 

SGISNZE  NATUEAU  APPUGATB 


DoTTRIirA  DB*AAPPOBTI   B   DBLLB   ANALOGA    FBA   l' BLBTTBICITA*    BD    O. 
MAGNETISMO,    DOVUTA    AI    FISICI    ITALIANI. 

I  fenomeni  del  magnetismo,  e  te  difficellà  di  spiegarli  hanqo  in  ogni 
tempo  eccitato  talmente  la  coriosità  dei  Fisici ,  che  secondo  le  teorìcbe  »  die 
lianno  dominato  nelle  scoole  se  n'è  discorso,  e  si  son  pedate  l'une  alle  al- 
tre succedersi ,  le  teor/e  di  EoUero ,  di  Defoj ,  di  Hallej ,  di  De  la  niere, 
e  di  altri,  senza  che  ne  risultasse  un  vantaggio  alla  scienxa»  e  lenza  far 
altro  che  accrescere  la  storia  delle  opinioni. 

Epino  però  appoggiato  e  mosso  dai  fenomeni  presentati  dalle  tar- 
malline  prese  una  strada  dalla  quale  fu  condotto  a  parlarne  con  priDcìpiì 
di  più  sana  filosofia.  Si  disse  esser  esso  il  primo,  che  osservasse  dei  rap- 
porti fra  l'elettricità  ed  il  magnetismo:  ma  nel  tempo,  che  il  Professore  di 
Pietroburgo  layorava  su  dei  fenomeni  di  questi  due  fluidi,  e  n'esaminava 
le  relazioni,  il  Dott  Cigna  in  Piemonte,  il  quale  si  può  dire  con  tuUa 
ragione  il  fondatore  dell'Accademia  delle  Scienze  in  Torino,  pubblicò  fino 
dal  1759  una  Memoria  riportata  alla  pag.  4^  ^^^  Tomo  I  di  quella  Col- 
lezione M  De  analogia  magnetismi  ^  et  ekctricilatis,  »» 

In  seguito  il  Padre  Beccaria,  a  cui  tanto  deve  la  teoria  di  Franklin, 
interrogato  nel  1776  dal  Conte  di  Brusacco  per  I'  effetto  prodotto  da  un 
fulmine ,  il  quale  aveva  magnetizzato  le  pietre ,  i  mattoni  che  calcinò ,  ed 
alcuni  ferri  eziandio  dal  medesimo  colpiti,  rispose,  che  le  osservazioni  Io 
confermavano  sempre  pia  nel  pensiero,  che  aveva  da  molto  tempo,  che  il 
magnetismo  esser  potesse  un'effetto  dell'elettricità  stessa,  e  glie  ne  rese 
ragione ,  come  si  legge  nella  Memoria  de^  suoi  studii  alla  pag.  90.  Trattò 
poi  questo  stesso  soggetto  pia  estesamente  nella  settima  delle  sue  Lettere 
al  dottissimo  Bartolommeo  Beccari  di  Bologna  ;  talmentechè  con  l'elettricismo 
artificiale  magnetizzò  dei  ferri,  e  fece  anche  dei  tentativi  se  avesse  potuto 
vedere  delle  scintille  dagli  aghi  e  dai  ferri  magnetizzati  nell'avvicinamenlo 
dei  loro  poli  opposti ,  e  dal  richiamo  dei  corpi  comunque  calamitati  a  quelli 
da  cui  sono  attratti  :  ma  non  gli  riusd ,  come  è  riuscito  di  averle  in  que- 
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tti  «ItSni  mn!  con  ninbìle  artifiiio  al  GaTtlio'  Nobili  daUe  avore  calamite 

clettrìciM  artificiali  nello  stacco  e  neirattacco  dell'ancore. 

Dopo  la  scoperta  della  pila  di  Volta ,  forse  per  nna  proTa  y  cke  qoe- 
st' apparato  non  faceva  che  mettere  in  giro  quel  flaido  medesimo»  che  la 
confricazione  dei  corpi  idioelettrici  radunava  nei  conduttori  isolati  »  il  Li- 
gure Chimico  Mojon  mise  degli  aghi  da  cucire  lunghi  due  pollici  in  co- 
municazione con  l'apparato  Voltaico  a  corona  di  tazae,  e  dopo  tenti  giorni 
li  troTÒ  ossidati  e  fomiti  di  polarità 

n  Lombardo  Fisico  Romagnosi  osservò  in  seguito  quello  che  poi  vide 
OErstedt  Professore  a  Copenaghen,  cioè,  che  il  galvanismo  faceva  deviare 
gli  aghi  magnetizzati  della  bussola;  ne  misurò  gli  effetti,  e  la  loro  varietii 
di  deviazione,  variando  la  fona  e  l'intensità  delle  correnti;  forse  a  ciò 
indotto  dalle  osservazioni  meteorologiche  di  Van-Swinden  su  i  movimenti 
irregolari  dell'ago  calamitato  dipendenti  probabilmente  dal  vario  stato  elet- 
trico dell'atmosfera. 

Pubblicò  queste  osservazioni  il  Prof.  Aldini  a  Parigi  nel  i8o4  nel 
suo  Sa^io  Teorico  sul  Galvanismo  j  e  questa  stessa  giustizia  rese  agli 
Italiani  in  Parigi  lo  stesso  anno  i8o4  il  Prof.  Izam  nel  suo  Manuale 
del  Galvanismo  alla  pag.  119.  Ecco  pertanto  a  qnal  punto  si  trovarono 
in  Italia  le  cognizioni  sul  magnetisoio  e  sull'elettricità ,  quando  sedici  anni 
dopo  comparve  la  Memoria  del  Prof.  OErsted,  la  quale  enunciò  questa  stessa 
deviazione  degli  aghi  calamitati  subito  che  nna  corrente  elettrica  risentissero 
su  di  loro;  e  questa  osseryazione  si  enunciò  come  nuova. 

Si  pubblicò  quindi  nel  Giornale  Arcadico  distribuito  nel  Decembre 
dell'anno  182 1  alla  pag.  4^3  dai  Prof,  del  Negro  e  Gaglìuffi,  che  l'espe- 
rienze date  fuori  da  OErsted  come  originali  erano  state  già  fatte  in  Ita- 
lia, ed  erano  già  conosciute  dai  Fisici  sperimentatori. 

Convien  dire  però,  che  tali  sperienze  non  animarono  al  momento  i 
Fisici  Italiani  a  meditarci,  a  riprenderle,  a  variarle,  e  ad  estenderle,  co- 
me avvenne  in  Francia  ;  e  la  Memoria  di  Ampire,  la  quale  esci  a  Parigi 
del  1822,  fu  quella,  che  anche  nei  nostri  laboratorii  e  nei  nostri  Gabi- 
netti chiamò  i  Professori  delle  nostre  Università  ad  occuparsi  con  calore 
in  un  inaspettato  ramo  di  Fisica,  il  quale  prometteva  di  condurre  la  scienza 
a  risolvere  un  problema,  che  per  la  difficoltà  di  giungervi  si  era  quasi 
abbandonato. 

Infatti  il  Professore  di  Fisica  di  Roma  Barlocci  migliorò  e  sempli- 
ficò gli  apparati  di  Ampire ,  rese  pìii  chiaro  e  più  semplice  il  corso  delle 
correnti;  esaminò  le  esperienze  citate  da  Murray,  e  quelle  di  Faraday^ 
le  azioni  scambievoli  delle  correnti  omologhe  ;  l' influenza  del  globo  sulle 
correnti  che  circolano;  ed  il  complesso  di  tutto  queHo  che  si  era  scritto 
fino  al   1826. 

Hanno  su  queste  esperienze  scritto  I  Fisici  del  Negro,  Marianini» 
Zantedeschi ,  il  Gerardi  traduttore  dell'Opera  di  Demonferrand ;  e  siamo 
pili  che  ad  altri  debitori  di  nuove  scoperte  su  questa  elettricità  magnetica 
al  Prof.  Nobili,  ed  al  Cav.  Antinori  Direttore  del  Gabinetto  Fisico  di 
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Firenxe,  i  lavori  de'  qoali  tnpemio  tutto  qvello  cIm  si  è  scritto  »  e  si  e 
potato  immaginare  fino  ad  ora^  tanto  rapporto  alle  correnti  elettriche  »  le 
i|aali  si  sviluppano  sulle  spirali  metalliche  per  opra  del  magnetismo,  ^nto 
per  istrumenti,  e  meni  ideati,  onde  renderne  sensìbili  gli  effetti  che  per 
r  innanzi  non  ci  erano  istrumenti  che  li  appalesassero.  Quindi  se  si  fa  un  con- 
fronto di  ciò  che  si  è  fatto  in  Italia  dopo  quello  che  pubblicò  OErsted,  e 
si  può  dire  anche  Ampire,  si  dovrà  conchiudere,  che  se  dai  nostri  Fisici 
non  si  presero  subito  in  consideraiione  le  esperiense  di  Mojon  e  di  Roma- 
gnosi  ,  e  la  pubblicità  che  diedero  alle  medesime  Aldini  ed  Isam ,  se  n'  è 
poi  formata  dietro  queste  scoperte  dalle  nostre  Accademie  una  sdenxa,  la 
quale  paragonata  ai  suoi  principii  si  pnò  quasi  riguardare  per  le  sue  con- 
seguenie  come  il  pomo,  che  cadendo  fitto  Tattensione  di  Newton ,  e  come  le 
oscillazioni  della  kmpada  nel  Duomo  di  Pisa ,  le  quali  risvegliarono  tante 
belle  idee  nella  mente  del  nostro  Galileo.  (Omologia  di  Perula  j  Febbr, 
i834,  p.  i38.) 
Effetto  elettro-magnetico  de'  filoni   in  una  miniera  di  rame, 

OSSERVATO    dai    SIGNORI    PeTHENIK    B   BeNNET. 

L'effetto  elettro-magnetico  dei  filoni  delle  miniere,  già  osservato  dal 
Signor  Fox,  ottenne  non  è  guari  la  conferma  dai  Signori  Pethenik  e  Ben- 
net,  i  quali  separatamente  l'osservarono  in  una  miniera  di  rame.  U  collo- 
camento de'  diKhi  al  capo  del  filo  di  ferro  del  Galvanometro  giaceva  in 
direzione  perpendicolare  60  piedi  distante  dalla  parte  inferiore,  che  per- 
ciò si  trovava  il  relazione  negativa  con  la  superiore.  La  momentanea  de- 
viazione dell'ago  magnetico  fu  di  i5  gradi.  (Poggendoiffj  Jinnakn  der 
Physik  und  Chemie^  3i  Jahr.  1834.^ 

Tratto  di  finezza  di  un  bufalo,  ricordato  dal  sig.  Jessb. 

Nel  Naturai  History  di  Gleaning  fece  il  Sig.  Jesse  inserire  una  sua 
osservazione  per  provare,  che  il  bue  non  è  poi  kìocco  del  tutto.  Si  avea 
passato  un  anello  di  ferro  per  la  cartilagine  del  naso  ad  un  bufalo  oltra- 
modo  selvaggio ,  che  si  trovava  nel  serraglio  dell'  Istituto  Zoologico  di  King- 
ston-Hill, onde  poterlo  domare  quando  fosse  stato  necessario.  A  questo 
anello  stava  appesa  una  catena  lunga  due  piedi,  la  cui  estremità  opposta 
era  fornita  di  un  altro  anello  del  diaoMtro  di  tre  in  quattro  pollici.  Nel  pa- 
scolare egli  è  probabile,  che  il  bufalo  portasse  spesso  il  piede  sopra  di 
questo  secondo  anello,  in  guisa  che  fissandolo  in  allora  a  terra  non  potesse 
alzare  la  testa  senza  provare  stiratura  e  dolore  nel  proprio  naso.  All'effetto 
quindi  di  sbarazzarsi  di  questo  inconveniente ,  il  bufalo  ebbe  la  finezza  di 
ùr  entrare  questo  secondo  anello  pendente  all'estremità  della  catena  in  uno 
de' suoi  comi,  e  di  mantenere  cosi  sostenuta  dalla  terra  la  catena  istessa. 
Questa  operazione  fu  dall'animale  eseguita  con  molto  accorgimento,  incli- 
nando il  capo  da  un  lato,  puntando  il  corno  nell' accennato  anello,  e 
crollando  la  testa  in  modo  che  l'anello  dovesse  cadere  fino  alla  base  del 
corno  btesso.  (Froriep^  Notìzen  aus  dem  Gebiete  der  Natur^und  Sdì' 
kunde  ec.  JV.  865,  Jpril  i834,  p.  106.) 
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CyHICTIS,  nuovo    QUADftVP^DB    DELL'AfiTicA. 

Cynicds  k  il  nome  è\  un  nuovo  genere  de'  mammiferi  Citlocì  cono- 
scere da  Ogìlby ,  il  quale  appartiene  alla  famiglia  de'  Fiverriy  ed  il  cui  lipo 
fu  chiamato  da  Bennet  Óymctis  Steedmanni.  I  suoi  caratteri  essenziali 
sono  :  cinque  dita  ai  piedi  anteriori ,  quattro  dita  ai  posteriori ,  e  movi- 
mento nel  camminare  perfettamente  su  le  dita.  L'animale  abita  rÀfTrica 
meridionale  >  è  della  grandezza  di  un  gatto  >  ha  una  coda  lunga  ed  assai 
pelosa  :  il  colore  n'è  rosso  eccettuata  la  cima  della  coda,  eh' è  bianca.  Sem- 
bra abitatore  di  ca?eme  sotterranee  da  esso  scavate.  (Ib.) 

BoTAiriCA    DELLA    GROENLANDIA  y    OSSERVATA    DAL    DOTT.    WaHL. 

Nessuno  fra'  botanici ,  che  hanno  viaggiato  nella  Groelandia,  spinse 
tant'oltre  le  sue  ricerche,  quanto  il  SIg.  Wahl,  il  quale  in  compagnia  del 
Gap.  Graah  percorse  quell'  immensa  e  pressoché  incognita  regione  dal  gra- 
do 59.*^  e  3o  minuti  fino  al  grado  6a.°  seguendone  la  costa  orienta- 
le dal  capo  Farewell  al  capo  Adler  e  da  qui  al  grado  64-°  e  3o'  os- 
sia dal  capo  Farewell  alla  colonia  Golhaab  su  la  costa  occidentale.  In 
questo  tratto  di  paese,  che  n'è  il  più  importante,  esaminò  lo  stato  della 
vegetazione  ed  ebbe  occasione  di  arricchirsi  di  molte  illustrazioni  botaniche. 
Gom'è  ben  noto,  assai  poco  si  conosce  l'interno  della  Groenlandia,  e  Wahl 
vi  penetrò  più  addentro  di  quello  abbia  fatto  verun  altro  Naturalista  pri- 
ma di  lui.  Trovandosi  ad  Upararsook,  luogo  assai  interno  lungo  il  braccio 
del  fiaals-Reviers,  fu  invitato  da  alcuni  Groenlandesi  ad  una  caccia  di  ren- 
ne nell'interno  del  paese:  dopo  tre  giorni  di  cammino  giunse  al  luogo 
destinato.  Nel  primo  giorno  i  cacciatori  salirono  per  3ooo  piedi  circa,,  e 
poscia  trovarono  una  superficie  passabilmente  plana  estesa  fino  al  campo  di 
ghiaccio,  ossia  fino  al  lisbllnk.  Qui  rinvenne  delle  capanne  di  pietra, 
le  quali,  per  quanto  ne  dicono  i  Groenlandesi,  furono  fabbricate  dagli  an- 
tichi abitanti  del  paese,  ed  ora  servono  per  uso  de'  cacciatori.  La  con- 
trada era  povera  di  piante,  e  fra  le  spezie  particolari  non  incontrò  che 
Vandromeda  tetragona  L.  dai  Groenlandesi  raccolta  ed  adoperata  per  cuo- 
cere le  carni.  (Ib.) 

Acido  crenico  ed  acido  afocrenico,   acidi   nuovi   trovati  nelle 

ACQUE    minerali    MARZIALI    DAL    SIO.    BeHZELIUS. 

Nell'analisi  fatta  delle  acque  di  Porla  ha  trovato  il  SIg.  Berzellus 
alcune  sostanze,  di  cui  credette  di  dover  parlare  particolarmente.  Queste  so- 
stanze sono:  i.°  L'ammonìaca.  Nell'acqua  di  Porla  quest'alcali  è  combi- 
nato in  parte  con  l'acido  carbonico ,  in  parte  con  un  acido  di  origine  or- 
ganica. Siccome  l'ammoniaca  si  perde  coli' evaporazione ,  perchè  il  carbo- 
nato calcico  disciolto  decompone  i  sali  a  base  d'ammoniaca,  così  è  proba- 
bile che  quest'  alcali  sia  meno  raro  nelle  acque  di  sorgente  che  non  lo  si 
crede.  Si  distilla  una  parte  dell'acqua  nella  maggiore  possibile  quantità, 
con  od  anco  senza  l'aggiunta  di  un  po'  d'alcali  fisso,  fino  a  che  non  ne 
rimanga  che  la  meta.  Nel  recipiente  si  versa  un  po'  di  acido  idrodorico. 
SI  svapora  poi  la  parte  distillata,  ed  allorché  poco  ne  rimane,  lo  si  sva- 
pora a  secchezza  in  un  crogiuolo  di  platino  ed  a  bagno-maria.  Si  pesa  il 
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crogiuolo  col  sno  contenoto,  si  volainixxa  il  sale  ammoniaco  e  si  pesa  di 

nooTO,  onde  avere  l'esatta  quantità  del  sale  ammoniaco  puro.  Comune- 
mente si  trova  nel  crogiuolo  nn  piccolissimo  residuo ,  il  quale  procede  dai 
sali  che  furono  meccanicamente  trascinati  con  la  distiiiaxione.  2.^  jicidi 
organici  nitrogenad.  È  assai  difficile  di  determinare  la  proponione  di 
questi  acidi.  Si  ottengono  nel  modo  seguente:  l'ocra  gialla,  che  si  ferma 
nelle  acque  ferruginose ,  ritiene  questi  acidi  in  forma  di  sottosali  y  tutte  le 
volte  che  l'acqua  ne  contiene:  si  h  bollire  l'ocra  per  una  meu'ora  con 
r  idrato  potassico ,  si  filtra ,  si  soprassatura  il  liquido  coH'  acido  acetico ,  e 
vi  si  aggiugne  una  dissoluzione  di  acetato  ramico,  per  fino  che  si  formi 
un  precipitato  bruno  carico.  Quest'ultimo  contiene  uno  di  questi  acidi.  Si 
filtra ,  si  satura  il  liquido  col  carbonato  ammoniaco ,  di  cui  si  può  met- 
tere un  piccolissimo  eccesso ,  e  si  aggiugne  di  nuovo  dell'acetato  ramico, 
fino  a  che  si  formi  un  precipitato  bianco-verdastro.  Si  mette  fine  alla  pre- 
cipitazione riscaldando  fino  all' 80*^  il  miscuglio,  che  contiene  l'altro  acido 
più  abbondante.  Si  decompongono  questi  precipitati  mescolandoli  con  pò- 
chissima  acqua ,  e  facendovi  passare  una  corrente  di  gas  idrogene.  L'acido 
ottenuto  da  quest'ultimo  precipitato  è  da  Benelius  chiamato  acido  crtnico 
(  da  )cpi7uY7  sorgente  ),  e  dà  all'  acido  procedente  dal  primo  precipitato  il 
nome  di  acido  apocreruco ,  perchè  esso  piglia  nascimento  a  spese  del  pre- 
cedente, come  l'apotema  si  forma  a  spese  di  m  estratto.  L'acido  crenico 
debb'essere  evaporato  nel  vuoto.  Egli  contiene  de'  crenati  terrosi ,  dai  quali 
lo  si  Kevera  coH'alcool  assoluto ,  il  quale  discioglie  l'acido  :  la  dissoluzione 
alcoolira  è  altresì  evaporata  nel  Tuoto.  L'acido  in  tal  modo  ottenuto  è 
giallo-pallido,  non  cristallissabile ,  trasparente,  duro  e  screpolato,  di  un 
sapore  in  pria  addo,  poscia  astringente.  I  sali  neutri  ed  i  bisali,  ch'egli 
forma  con  gli  alcali,  sono  non  cristallizzabili,  solubili  nell'acqua,  insolu- 
bili nell'alcool,  e  simili  per  la  loro  apparenza  ad  un  estratto  vegetale.  Essi 
sono  gialli ,  ed  abbrunano  all'  aria  con  la  produzione  di  acido  apocrenico. 
L'acido  apocrenico  è  bruno,  poco  solubile  nell'acqua,  poco  solubile  nel- 
l'alcool anidro ,  di  un  sapore  fortemente  astringente.  Li  apocrenaii  a  base 
di  alcali  rassomigliano  ai  crenati,  ma  sono  neri.  Gli  uni  e  gli  altri  danno 
dell'ammoniaca  con  la  distillazione  secca.  Questi  due  acidi  fugano,  coU'eva- 
porazione,  l'acido  acetico.  L'acido  apocrenico  si  discioglie  all'istante  negli 
acetati  alcalini.  I  loro  sali  ferrosi  sono  solubili  nell'acqua ,  ma  i  loro  sali 
ferrici  non  si  disciolgono.  Si  trovano  questi  acidi  nel  terriccio,  nel  ferro 
limoso,  e  pare  che  appartenghino  ai  prodotti  generali  della  patre£izione 
delle  sostanze  organiche.  (Cattaneo  j  Biblioteca  di  Farmacia-Chimica  ec, 
Genn.   i834j  p»  20,) 

Gbimiga  elettrica   coiroscnrTA   icelle   Scuole  Italiaite    prima  di 
Davt. 

Non  per  defraudare  il  merito  distinto,  che  nei  progressi  (atti  dsdU 
Fisica,  dalla  Chimica  e  dalla  Mineralogia  ha  il  celebre  Chimico  Davj 
troppo  presto  ed  immaturamente  da  noi  perduto;  ma  per  amore  della  ve- 
rità, e  per  onor  dell'Italia  va  qui  notato,   che  anche  prima  delte  stesso 
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Dnj  era  amoscinta  iieRe  Scuole  Italiane  la  CbSmìca  elettrica;  TinflueDia 

che  l'elettricità  aver  poteta  nei  fenomeni  chimici;  e  se  ne  precedevano  le 

utili  consegnenxe  exiandio  che  da  lei  doYevan  nascere  a  favor  della  scienza. 

Aveva  il  Profess.  Volta  ciò  veduto  fin  dal  principio  dell'  anno  i  Soo» 
ed  enunciò  anche  con  la  stampa  (in  una  lettera  scritta  al  Profess.  Brugna- 
telli,  la  quale  si  legge  nel  tomo  II  delle  sue  Opere  alla  pag.  i35,  e 
nel  tomo  XVm  degli  annali  di  Chimica  pubblicati  in  Pavia),  che  se 
nell'apparato  a  corona  di  taue  si  moveva  la  corrente  elettrica  mediante 
dei  metalli  diversi ,  rame  cioè  e  zinco,  i  quali  pescassero  nell'acqua  delle 
tazze,  dove  fossero  kìoUì  dei  sali,  non  solo  si  aveva  la  pronta  decoropo*- 
sizione  di  questi,  ma  l'ossidazione  puranche  dei  metalli  e  particolarmen- 
te dello  zinco. 

Si  sa  da  una  lettera  scritta  dal  medesimo  Volta  in  Vienna  al  Cav. 
Landriani  di  aver  egli  fino  dal  Marzo  dello  stesso  anno  1800  comunicati 
i  suoi  operati  e  le  sue  esperienze  al  Cav.  Banks  Presidente  della  Società 
di  Londra,  perchè  le  (acesse  conoscere  ai  G>l]eghi  Cavallo,  Bonnet,  Ni- 
cholson ,  r  ultimo  de'  quali  le  ripetè  felicemente.  La  Koperta  della  decom- 
posizione dell'acqua  per  virtù  della  corrente  elettrica,  che  anche  de  la 
Rive  attribuiKe  a  Nicholson  e  a  Carlisle,  dice  lo  stesso  Volta  nella  cita- 
ta lettera,  che  le  proprie  sue  esperienze  avevano  a  lui  già  presentato 
qualche  cosa  di  analogo,  per  non  dire  gli  stessi  resultati,  ed  il  Profess. 
Brugnatelli  era  stato  testimonio  di  tutta  la  serie  delle  nuove  sue  espe- 
rienze., 

E  da  rimarcarsi  poi,  che  la  differenza  di  azione,  che  appalesavano 
due  metalli  diversi  immersi  nell'  acqua ,  quando  questi  erano  a  contatto  fra 
loro,  e  quando  erano  separati,  sorprese  il  Sig.  Giovanni  Fabroni  molto 
prima  che  si  conoscesse  la  pila,  e  su  dei  fenomeni  osservati  da  lui,  che 
ripetuti  furono  in  seguito  dal  Prof.  Carradori  in  Prato,  lesse  una  Memo- 
ria nella  Toscana  Accademia  dei  Georgofili.  Non  pensò  egli  allora,  che  la 
elettricità  potesse  essere  animata  dai  soli  contatti  metallici,  e  che  potesse  in 
ciò  contribuire;  che  l'acqua  in  mezzo  a  questi  esperimenti  si  potesse  de- 
comporre; ne  òtoervò  se  gaz  alcuno  si  sprigionasse,  e  se  piccole  bollicine 
d'aria  comparissero  intomo  ai  metalli  cimentati  da  lui,  come  videro  e  Vol- 
ta e  Nicholson. 

La  sola  pronta  ossidazione,  che  succedeva  quando  i  metalli  erano  a 
contatto,  colpi  la  sua  attenzione:  vide  nascere  dal  loro  contatto  una  chi- 
mica azione,  della  quale  allora  non  si  scoprì  né  la  causa ^  né  se  ne  sep- 
pe render  ragione;  e  quantunque  in  seguito  facesse  guerra,  ma  eoa  armi 
da  poco  temersi ,  alle  teoriche  Voltiane,  pare  che  Fabroni ,  anche  prima  di 
Volta,  senza  conoscerla  aprisse  la  strada  a  quel  nuovo  genere  di  ricerche, 
che  sì  fecondo  è  stato  poi  di  novità,  e  di  Koperte. 

Volta  con  l'elettricità  messa  in  giro  dal  suo  elettro-motore  dimostrò 
r  origine ,  e  da  che  naKesse  la  forza  chimica  che  produceva  queste  ossida- 
zioni fino  a  quell'epoca  non  conosciuta;  ed  estese,  come  costa  dalla  citata 
tua  lettera  al  Cav*  Landriani  che  ha  la  data  del  Settembre  del  detto  an- 
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no  1800  9  il  fenomeno  ai  metalli  anehe  nobili,  all'argento  cioè ,  all'oro,  al 
platino ,  facendo  conoscere  che  con  l' elettricità  sì  avevano  effetti  chimici  cosi 
attivi  e  così  pronti,  che  non  si  avevano  né  dagli  acidi,  né  dal  fuoco. 

Quindi  dalla  Memoria  del  Prof.  Brognatelli  pabblicata  in  questo  tempo 
medesimo  già  si  sapeva,  che  infiltrandosi  in  certo  modo  questo  fluido  elet- 
trico nelle  sostanze  metalliche ,  nei  sali ,  ed  in  altri  corpi,  erano  questi  sciolti, 
e  che  trasportate  essendo  le  loro  parti  anche  a  considerabili  distarne  a 
traverso  eziandio  di  altri  corpi ,  se  ne  avevano  delle  eleganti  cristallizzazioni. 

Così  l'esperienza,  che  come  nuova  riporta  Davj  dove  tratta  delle  re- 
lazioni dell' elettricitii  con  i  chimici  cangiamenti  dei  corpi,  esaminando  gli 
effetti  elettro-chimici  generali  dal  contatto  di  un  metallo  con  un  fluido  fece 
conoscere  al  Prof.  Gonfigliacchi,  che  molto  prima  che  OErsted  avesse  aperta 
la  vìa  anche  a  simili  ricerche,  ciò  che  fu  veduto  dal  celebre  Fisico  Zam- 
boni autore  del  dotto   Trattato  suU'  elettro-motore  perpetuo. 

Or  a  questo  punto  era  giunta  per  mezzo  della  pila  Yolliana  la  scienza 
elettrica,  quando  in  mezzo  a  tutti  questi  fatti,  che  già  la  Fisica  e  la  Chi- 
mica aveva,  comparvero  nel  i8o5  le  due  lettere  del  Prof.  Pacchiani  ai 
Professori  Pìgnotti  e  Fabbronì ,  le  quali  richiamarono  ad  esame  alcune  espe- 
rienze dì  Simon  e  di  Kruicshank  sulla  comparsa  nell'acqua  dell'acido  mu- 
riatico ossigenato,  così  allora  nominato,  se  fosse  stata  l'acqua  per  qualche 
tempo  esposta  all'azione  della  pila.  Queste  due  lettere  fecero  strepito  nelle 
scuole  dei  Fisici  e  dei  Chimici  ;  e  le  anomalie  insorte  nel  ripeterne  le  espe- 
rienze dettero  occasione  a  nuovi  scritti  e  ad  esami  pìU  maturi,  ed  eccita- 
rono una  quantità  di  questioni. 

Si  conchiuse  in  fine,  che  il  Prof.  Pisano  non  aveva  veduto  la  cosa 
in  quel  punto  di  vista  che  dovea  vedersi  ;  caddero  le  conseguenze  e  la  teo- 
rìa che  andava  a  stabilirsi:  ma  non  cadde  la  gloria,  che  tutte  le  nostre 
scuole  gli  dettero ,  come  dice  il  Prof.  Configliacchi ,  dì  avere  aperta  la  strada 
al  trionfo  dì  Davj. 

Ecco  lo  stato,  nel  quale  si  trovava  la  Scienza  in  Italia  fino  dal  1800: 
quando  del  1806  comparvero  le  ricerche  sperimentali  dì  Davj  sui  feno*- 
menì  chimici  dell'  elettricità ,  e  con  (atti  anche  piii  strepitosi  passò  la  pila 
dì  Volta,  e  l'elettricità,  fra  gli  apparati  dei  gabinetti  di  Chimica.  (Omo- 
logìa di  Perugia y  Feb.  i834,  P'   i35.^ 

Piccoli  calcoli  di  sola   silice  evacuati   dall'uretra;   Osserva- 
zione  DEL   DOTT.   NlNIAW   HiLL. 

Beraelìus  ha  ritrovata  una  piccola  quantità  dì  sìlice  nell'orina.  Four- 
croj  e  Yauquelin  riscontrarono  due  volte  la  presenza  della  silice  sopra  600 
•aggi  di  calcoli  orinari!  da  essi  analizzati.  A  malgrado  de'  dubbii  espressi 
sopra  dì  un  tale  argomento  da  Prout  e  da  Young,  il  Dott  Yenables  ha 
fatto  menzione  di  una  renella  sìlicìosa,  e  Yellolj  e  Faraday  hanno  per  ben 
tre  volte  riconosciuta  la  presenza  della  sìlice  nell'analisi  de'  calcoli  conser- 
vati nella  collezione  dello  spedale  dì  Norwich.  Ma  in  nessun  caso  erasi 
ancora  ravvisata  la  sìlice  sola  ed  in  massa ,  perchè  sempre  la  sì  trovò  ab- 
binata ad  altre  sostanze  e  disseminata  entro  i  calcoli  che  la  contenevano. 
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n  Dott  Hill  riferisce  in  oggi  l'otterfazìone  di  uni  gioYane,  d'anni  i8y 
che  evacuò  una  quindicina  di  piccoli  calcoli  intieramente  siliciosi,  come  fu 
dimostrato  dall'esame  fisico  e  dall'analisi  chimica.  Questo  caso  è  cotanto 
straordinario,  che  il  Compilatore  del  Giornale  Medico-Chirurgico  di  Edin* 
borgo  non  osa  ammettere ,  essersi  questi  calcoli  realmente  formati  ne'  reni 
o  nella  yescica.  I  Chimici  prendano  adunque  cognizione  del  Catto,  e  stiano 
in  attenzione  di  altri  calcoli  di  tale  natura,  onde  una  nuova  specie  di  pro- 
cessi litiaci  si  conosca  nel  corpo  umano.  (  The  Edinburg  Medicai  and 
Surgical  Journal  j  January  i834*^ 

ANATOMIA  E  FISIOLOGIA 
Nuova  pincetta  per  la  cucitura  db'  cadaveri,  e  per  preservare 

LE    DITA   DA    QUALUNQUE    ACCIDENTALE    PUIfTURA ,    DEL    SIC.    BaGNAL. 

E  questa  nuova  pincetta  o  tanaglletta  costrutta  in  modo,  che  assai 
bene  corrisponde  all'oggetto  propostosi  dal  suo  inventore  Sig.  Bagnai.  Uno 
de'  suoi  lati  è  alquanto  pia  lungo  dell'altro ,  ed  ha  una  fessura  al  suo  ter- 
mine scorrente  per  piccolo  tratto.  Quando  lo  stromento  è  chiuso,  questa 
fessura  riceve  un  becco,  che  si  diparte  dall'altro  lato  in  angolo  retto.  Que- 
sto becco  ha  la  lunghezza  di  circa  a/S  di  pollice  nella  parte  destra,  ed 
è  provveduto  d'un  solco.  Nell'usame,  si  tiene  la  pincetta  in  una  mano,  e 
nell'altra  un  ago  infilzato  e  guemìto  di  specillo.  Il  lembo  della  cute  del 
cadavere  da  cucirsi  viene  afferrato  con  lo  stromento ,  e  quando  i  suoi  ma- 
nichi sono  compressi  insieme,  il  becco  d'uno  dei  lati  penetra  a  traverso 
della  pelle  nella  fessura  dell'altro  lato  :  in  allora  si  caccia  l'ago  dentro  del 
solco  del  becco,  ed  aprendosi  lo  stromento  l'ago  vi  rimane  solo  ed  im- 
mobile. Con  un  poco  di  pratica  si  compie  la  cocitura  tanto  regolarmente 
e  con  pari  velocità,  quanto  coU'ago  solo,  senza  il  più  pìccolo  pericolo  di 
pungersi.  Tale  stromento  è  già  in  uso  nello  spedale  di  san  Giorgio  di 
Londra ,  ed  è  vendibile  presso  del  benemerito  fabbricatore  di  stromenti  ana- 
tomico-chirurgici Sig.  Thompson  nel  Wendmill-Street  (Froriep^  Nodzen  etc. 
N.  86a.  Mars  i834,  p.  64.; 

Nuovi  gaitglii  spinali,  chiamati   infimi  o  rachitico-coccigbi  sco- 
perti   DAL   6IG.    SCHLEMM. 

Sotto  la  denominazione  di  ganglia  spinaUa  infima  sive  rachitico- 
coccygea  sono  dal  Sig.  Schlemm  descritti  alcuni  piccoli  nodi  giacenti  nella 
parte  intema  della  cauda  equina  e  del  tessuto  cellulare  del  primo  e  del 
secondo  nervo  coccigeo  y  pel  cui  mezzo  viene  unita  la  radice  del  nervo 
anteriore  e  posteriore,  come  ne'  nervi  della  midolla  spinale.  Formasi  in 
allora  un  cordone ,  il  quale  però  non  guarì  si  divide  in  due  filamenti ,  che 
giacendo  l'uno  presso  dell'altro  sortono  da  una  particolare  apertura  delle 
membrane,  che  avvolgono  la  cauda  equina.  Un  consimile  nodo  giace  nella 
parte  intema  della  dura  madre  e  si  nnviene  talvolta  nell'ultimo  nervo  del 
coccige.  I  ganglii  coccigei  non  sono  d'altronde  sempre  costanti.  (MiiUer^  ArcMv 
far  jinatomie^  Pfysiologie  und  wissensch,  Medicin,  /.  Heji  i834.^ 
Ant.  MED.  Sem.  I.  61 
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Struttura  db'  vasi  linfatici  descritta  dal  sic.  phof.  B.  Mojon. 

Il  Tilenle  Sig.  Prof.  Mojon  comanìcò  una  toa  Menorìa  alla  Società 
Medica  di  Emulaziooe  dì  Parigi  nello  scorso  Ottobre,  nella  quale  riferì^ 
sce,  che  avendo  messo  sotto  l'azione  del  microscopio  alcuni  vasi  linfatici , 
aperti  nella  loro  lunghezza,  stesi  sopra  una  lastrina  di  vetro,  ha  veduto, 
che  le  pretese  valvule  o  ripiegature  della  loro  membrana  interna  non  esi« 
stono  altrimenti  ;  ma  che  in  loro  vece  vi  sono  delle  fibrille  circolari  a  guisa 
dì  altrettanti  sfinteri,  i  quali,  diminuendo  di  tratto  in  tratto  il  lume  del 
tubo  linfatico,  danno  luogo  a  quelle  nodosità,  che  si  rimarcano  all'esterno 
de' linfiitici  medesimi.  Tale  struttura  si  osserva  specialmente  allorché  questi 
sono  molti  dilatati  dalla  materia  con  cui  si  sono  injettati,  oppure  quando 
ai  trovano  in  uno  stato ,  si  direbbe  quasi  varicoso ,  come  si  vede  ne'  cada 
veri  degli  anasSdrcatici. 

La  tunica  fibrosa  de'  linfatici,  della  quale  parla  assai  esteumente  il 
Mascagni,  è  sembrata  al  Mojon  essere  costituiu  da  maggior  numero  di  fi- 
lamenti, che  vanno  direttamente  da  un  ristringimento  all'altro,  non  che  di  altri 
con  direzione  più  o  meno  obliqua,  consti tuendo  una  specie  di  stuoja.  I  fi* 
lamenti  o  fibre  longitudinali  hanno  le  loro  due  estremità  attaccate  alle 
trasversali,  che  costituiscono ,  secondo  il  Mojon ,  gli  sfinteri  o  ristrìngi  menti 
de'  linfatici  :  cosicché  contraendosi  dette  fibre  longitudinali  avvicinano  uno 
sfintere  all'altro,  mentre  le  fibrille  oblique  diminuiscono  il  diametro  de' lin- 
fatici medesimi. 

Mediante  un  tal  meccanismo  fisico-vitale,  il  fluido  contenuto  in  essi 
è  obbligato  ad  attraversare  nno  sfintere  aperto,  mentre  il  sottoposto  sta 
chiuso;  e  quindi  a  progredire.  Questo  movimento  peristaltico  ha  qualche 
analog/a  con  quello  degli  intestini. 

Si  osserva  questo  movimento  vermicolare  assai  bene  nei  vasi  lattei 
mesenterici  degli  animali ,  che  si  sezionano ,  due  o  tre  ore  dopo  A*  averli 
ben  nutriti. 

Ammettendo  siffatta  organizuzione  de'  linfatici,  si  può  concedere  al 
Darwin ,  e  ad  altri  il  moto  retrogrado  de'  fluidi  in  essi  contenuti  ;  il  che 
non  sarebbe  conciliabile  con  l'esistenza  di  un  apparato  valvuloso.  Il  Mojon 
non  ha  potuto  osservare  altre  ripiegature ,  a  guisa  di  valvula ,  della  mem- 
brana intema  de'  linfatici  che  ne'  loro  così  detti,  comi  ossia  angolo- 
sità 0  biforcazioni.  Se  realmente  i  linfatici  fossero  valvnlosi,  perchè,  aprendo 
nella  sua  lunghezza  un  linfatico ,  presenta  esso  sempre  due  mezze  lune  pa- 
rallelle,  di  spazio  in  ispazio,  l'una  a  destra  e  l'altra  a  sinistra,  e  mai 
ana  o  due  metà  ?  H  che  però  dovrebbe  accadere  assai  di  sovente ,  se  que- 
ste mezze  lune  fossero  vere  valvule,  come  quelle  delle  vene. 

La  difficoltà  che  s' incontra  talvolta  nell'  injettare  de'  linfatici  in  di- 
rezione contraria  del  fluido,  che  li  percorre,  è  dovuta  a  quelle  borse  o  sac- 
chetti formati  dagli  sfinteri,  ed  al  rilassamento  delle  loro  pareti.  Queste 
specie  di  piccoli  sacchetti  riempiendosi  della  materia  injettata  si  gonfiano, 
e  chiudono  quindi  l'apertura  del  linfatico. 

Dal  federe  9  che  rinjezioBe  de*  linfatici  con  diversi    liquidi   coloriti 
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non  si  espande  uè  nel  tessuto  cellulare,  né  nel  parencblma  de'  vìsceri,  » 
meno  di  una  qualche  lacerazione,  crede  il  Mojon  che  i  linfatici  non  ab- 
biano akun  orifizio  aperto^  come  il  vorrebbe  la  pluralità  de'  Notomisti.  Egli 
opina,  che  abbiano  essi  origine  da  semplici  filamenti  celluiosi,  che  diven- 
gono progressivamente  villosità,  indi  capillari,  e  per  ultimo  veri  tronchi 
linfatici.  Stabilisce  quindi,  che  l'azione  assorbente  si  fa  in  origine  per  im- 
bibizione a  traverso  le  porosità  de'  loro  ramoscelli  più  esili ,  a  similitudine 
d'una  spogoa.  Una  volta  il  liquido  penetrato  per  tal  mezzo  nella  cavità 
de'  rami  pia  piccoli,  s'avanza  ne'  tronchi  maggiori  pel  mezzo  qui  sopra 
indicato.  (  Omodd ,  Annali  Univers,  di  Medicina ,  FoL  LXFlìl, 
p.  4o3.) 

Bambuto  tricstalo  eaccolto  b  natomizzato  dal  sig.  e.  Reiua  di 
Gatahia. 

Fra  le  alterazioni  successive,  che  possono  ricevere  i  germi  dei  mam- 
miferi ,  nna  delle  pia  singolari  è  sicuramente  quella,  eh'  è  stata  osservata  in 
Catania  nel  i832  dal  Sig.  Reina,  e  che  consiste  in  un  fanciullo  tricefalo 
▼enuto  al  mondo  a  termine  per  le  cure  di  questo  pratico.  Questo  Medico 
è  giunto  a  conservare  la  vita  della  madre,  la  quale  era  primipera,  mal- 
grado le  straordinarie  di£Bcoltà  ch'egli  ha  provato  per  isgravarla  dì  un  feto, 
che  aveva  tre  teste ,  tre  membra  toraciche ,  ed  un  tronco  grossissimo  e  quasi 
doppio  di  quello  dei  feti  ordinarii.  Questo  parto,-  quantunque  eccessivamente 
laborioso,  fu  felice  e  permise  a  Reina  di  far  nell'anno  i832  una  descri- 
zione anatomica  dettagliata  di  questo  singoiar  mostro.  Per  far  meglio  co- 
noscere la  conformazione  del  feto,  egli  ha  diviso,  nella  sua  descrizione, 
tutto  il  suo  corpo  in  tre  regioni.  La  superiore  abbraccia  le  teste  e  i  colli; 
la  media,  il  tronco  coli' addome;  e  l'inferiore,  il  baccino  e  le  estremità  ad- 
dominali Nella  I.*  regione  o  superiore,  le  parti  del  feto  sono  triple; 
sono  doppie  nella  2.^  e  semplici  nella  3.*  La  i.^  si  compone  di  tre  te- 
tte, tre  colli,  due  dei  quali  riuniti,  tre  trachee,  tre  esofaghì,  tre  appa- 
recchi di  nervi  pneumo -gastrici  e  splancnici,  dì  carotidi,  di  jugolari,  di 
vertebre  cervicali,  e  di  apparecchi  musculari  corrispondenti.  La  2/ regione 
si  distingue  per  due  colonne  vertebrali  formanti  le  due  linee  mediane  del 
dorso,  con  difetto  di  simetria  ne'  due  lati  del  tronco;  per  due  estremità 
normali  e  per  una  terza  dorsale  evidentemente  doppia  ;  per  due  cuori ,  due 
aorte,  due  apparecchi  di  vene  cave,  due  apparecchi  respiratorii,  due  me- 
diastini ,  r  addome  d'  una  grossezza  smisurata  e  racchiudente  un  mesente- 
rio sviluppatìssimo  con  un  apparecchio  doppio  dì  vasi  sanguigni ,  d' inlestìni 
tenui  doppii,  ed  uno  sriluppo  rimarchevole  di  plessi  nervosi  e  di  ganglli. 
La  vescica ,  eh'  è  semplice ,  del  pari  che  l' apparecchio  genito-urinario,  e 
le  due  estremità  addominali  normali  compongono  la  3.^  regione.  Per  tal 
modo,  in  queste  tre  regioni  la  i.*  avea  assai  poca  affinità  colla  2.*  e 
nessuna  colla  terza,  e  sembrava,  dice  Reina,  che  lo  stato  abnorme  del  feto 
scomparisse  a  misura  che  si  avanzava  dalla  testa  verso  le  estremità  infe- 
riori, ove  tutto  il  sistema  di  raddoppiamento  svaniva  per  intero.  (BuUetdno 
delie  Scienze  Mediche  di  Boloffia^  Feb,   i834  p-  66/ 
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Durata  della  vita  e  del  bbspiro  iir  uir  bambino,  evi  eba  stato 

DISTRUTTO    per   IUTIERO    IL    CERVELLO;    OsSERVAZIOIfE    DEL    DOTT.    BbTEZ. 

Si  legge  riferito  nel  sottomarcato  distinto  Giornale  Medico  un  caso 
estratto  dal  celebrato  Giornale  Medico  di  Hofeland  dello  scorso  anno ,  che 
per  la  somma  sua  importanza  pe'  Fisiologi  V  antologia  Medica  credcf  op- 
portuno di  qniti  ricordare.  Onde  effettuare  il  parto  di  una  donna  dì  pel- 
tì  strettissima  il  Dottor  Beyes  si  determinò  di  operan  la  perforazione  del 
cranio.  Estratte  quindi  non  senza  difficoltà  le  ;ossa  parietali,  col  mezzo 
della  mano  portò  fuori  dall'utero  la  testa  del  bambino  yuota  affatto  di 
cervello.  Mentre  stava  porgendo  le  sue  cure  alla  puerpera  gli  astanti  avvi- 
sarono ,  che  si  udiva  un  distinto  vagato  verso  la  stuffa  ov'  erasi  riposto  il 
bambino  ravvolto  entro  di  un  pannolino.  Non  passarono  tre  minuti ,  che 
lo  stesso  Dott  Beyez  udì  quel  vagito,  onde  tosto  svolto  il  neonato  dal 
pannolino,  vide  che  non  ostante  mancasse  di  cervello  respirava  distinta- 
mente, moveva  le  braccia  e  le  gambe,  e  mandava  di  nuovo  lamentevoli 
grida.  La  vita  ed  il  respiro  dorarono  ancora  per  alcuni  minuti*  (Escìda^ 
pio  Napolitano  ec.  Marzo  i834j  p-   179)* 

PATOLOGIA,  GLOnCA  MSDIGA  B  GHIRUR6IGA 

Odore  dolcigno-melito  dell'orina   qual  nmizio  prodromo  bella 
IDROPISIA  nella  scarlattuia;  Osservazione  del  dott.  Kuhlbrandt. 

U  Dott.  Kuhlbrandt  La  potuto  osservare  nel  corso  di  una  epidemia 
di  febbre  scarlattina ,  che  in  molti  casi  l' odore  doldgno  di  miele  dell'  ori- 
na era  il  fenomeno  precursore,  0  come  direbbesi  prodromo  della  comparsa 
dell'  idropisia.  Questo  essenziale  segno  appariva  durante  il  periodo  della 
desquammazione.  L'orina  manteneva  poi  un  tale  carattere  finche  durava 
r idropisia,  e  poteva  essere  conservata  per  varii  giorni  prima  di  passare 
allo  stato  di  putrefazione.  I  fanciulli  godevano  di  un  appetito  accresciuto 
del  quadruplo.  L' orina  era  pia  carica  dello  stato  naturale ,  per  niente  tor- 
bida, e  non  mostrava  sedimento  alcuno.  ^C^tz^rper  ^j  ìVochenschrift  ^  i834> 
//.  B.  n.  ^o). 

Dello  stato  de'  vasi  linfatici   in  un  indiyiduo  morto  di  fungo 
midollare  ai  testicoli,  osservato  dal  dott.  0.  Barino. 

L'esame  anatomico  accuratamente  intrapreso  in  questo  argomento  di- 
mostra abbastanza ,  che  né  i  vasi  sanguigni  ne  i  nervi  possono  essere  rite- 
nuti quali  promotori  di  questo  processo  morboso  e  molto  meno  della  ma- 
teria che  lo  contrassegna;  ma  die  invece  lo  stato  morboso  ha  incominda- 
mento  ne'  vasi  linfatici ,  i  quali  ne'  testicoli  diventano  prima  di  tutto  fun- 
gosi e  poscia  acquistano  eguale  condizione  nel  cordone  spermatico,  e  nella 
cavità  del  basso  ventre.  Sono  essi  quelli,  che  segnano  in  tale  malattia  1 
più  importanti  cangiamenti,  in  linea  progressiva  dal  basso  all'alto.  Esa- 
minando il  cordone  spermatico,  e  seguendolo  fino  all'anello  inguinale,  vi 
si  vedono  i  vasi  linfatici  avviluppati  di  una  quantità  più  0  meno  grande 
di  tumori  rotondi  od  OY^i,  i  quali  sono  infine  altrettante  glandule  degli 
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stessi  vasi  assorbenti  gonfie  e  degenerate.  Queste  glandale  sono  cangiate  in 
una  massa  pia  o  meno  ammollita ,  la  quale  per  lo  piii  non  mostra  traccia 
alcuna  dell'anteriore  sua  struttura.  Ora  è  questa  trasmutata  in  un  fluido 
condensato,  cosicché  la  gianduia  rassomiglia  in  allora  ad  una  idatide  ri- 
piena di  un  fluido  nerastro;  ora  si  risolve  in  una  specie  di  polta,  ora  mo*- 
strasi  simile  alla  sostanza  del  cervello;  ora  diviene  biancbiccia>  talvolta 
gialla,  rossiccia,  grigia  o  bruna,  e  non  di  rado  questa  varietà  di  colore 
si  rinviene  mescolata  insieme.  Questi  tumori  glandulari  non  accompagnano 
soltanto  i  vasi  linfatici,  ma  si  estendono  ai  plessi  lombari  e  renali,  e 
perfino  ai  plessi  sacri,  agi'  iliaci  ed  agi'  ipogastrici.  Sì  è  talvolta  formata 
una  catena  di  tali  tumori  verso  la  colonna  vertebrale  e  lungo  anche  della 
medesima,  e  fra  le  singole  glandule  degenerante,  ove  scorrono  i  tronchi  dila- 
tati dei  vasi  linfatici,  i  quali  divengono  semprepiii  grossi,  più  distinti,  e  di 
frequente  contengono  visibilmente  una  simile  masssa  grigia,  bianca  o  bruna. 
Quanto  piti  alto  scorrono  i  vasi  linfatici  attinti  da  questa  morbosa  condi- 
xione,  tanto  pia  aumentano  per  la  maggior  parte  di  volume,  e  distinta 
diviene  la  di  loro  disposizione  al  cangiamento  morboso  avvenuto  ne'  testi- 
coli. Siffatto  cangiamento  principale  si  rinviene  d' ordinario  nella  seconda  e 
terza  vertebra  lombare,  ove  si  forma  una  massa  totalmente  degenerata,  e 
spesso  di  enorme  volume,  la  quale  non  è  che  una  conglomerazione  delle 
stesse  glandule  dei  vasi  assorbenti  gonfie  e  totalmente  degenerate.  Il  ricet- 
tacolo del  chilo  come  pure  i  rimanenti  vasi  e  le  glandule  linfatiche  circon- 
vicine ed  in  esso  confluenti  acquistano  del  pari  questa  morbosa  conforma- 
zione al  di  là  d'ogni  credenza,  come  fu  dimostrato  da  Lobestein  nella  sua 
descrizione  de'  tumori  retroperitoneali.  Essa  è  inoltre  intimamente  avvolta 
ne' vasi  sanguigni  vicini,  e  li  circonda  e  comprime  non  di  rado  perfetta- 
mente. Ma  ben  di  rado  si  trova  cangiato  il  loro  lume,  oppure  obblìtera- 
to  tuttoché  scorrino  attraverso  del  tumore,  le  di  cui  membrane  talvolta  si 
mostrano  normali,  e  senza  verun  cangiamento  nella  consueta  loro  organiz- 
zazione. La  massa  stessa,  di  cui  risolta  formato  il  tumore,  é  senza  equi- 
voco identica  con  quella  del  testicolo  fungoso.  Pure  anche  qui  si  danno 
delle  differenze  peifino  nelle  divisioni  dei  lembi  dello  stesso  tumore.  In  ge« 
aerale  il  tutto  si  riduce  ad  una  massa  encefaloide  più  o  meno  sviluppata 
e  di  vario  colore;  nondimeno  se  ne  rinvengono  talora  alcune  parti  d'aspet- 
to più  duro,  e  lardaceo,  ed  altre  più  scirrose,  altre  effettivamente  tuber- 
culose,  ed. altre  affini  alla  melanosi;  tal  altra  volta  delle  vere  ossificazioni. 
Un  tessuto  cellulare  condensato  con  numerosi  vasi  sanguigni  circonda  que- 
sto tumore,  penetra  nella  sua  sostanza,  e  contribuisce  in  siffatta  guisa  al- 
la formazione  delle  numerose  sue  divisioni  a  guisa  di  segmenti.  Tutto  il 
tumore  non  é  per  lo  più  circondato  che  da  sottilissimo  tessuto  cellulare  e 
dal  peritoneo.  In  altri  casi  non  esistono  divisioni,  ed  il  tumore  sembra 
formare  una  massa  omogenea.  Di  frequente  si  formano  qua  e  là  nell'in- 
terno della  massa  del  tumore  piccoli  travasi  di  sangue,  i  quali  a  poco  a 
poco  confluiscono  fina  loro:  in  allora  il  tumore  si  cangia  in  una  specie  di 
polla  nerastra  o  bruniccia.  In  altri  casi  si  rinvengono  nel  tumore  delle  ca- 
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y'ìiky  le  quali  sono  piene  dì  un  fluido  demo.  La  coDdiKione  morbou  sì 
dilata  e  si  estende  non  di  rado  anche  alle  parti  vicine  per  meno  de' lin- 
fatici, i  quali  senrono  dì  conduttori.  Spesso  è  avvenuto  dì  osservare»  die 
1  vasi  lattei  erano  enormemente  dilatati,  e  che  le  glandule  ad  essi  appar- 
tenenti si  mostravano  gonfie  e  degenerate.  0  plesso  della  vena  porta  colk^ 
cato  nella  fessura  trasversa  del  fegato  prende  parte  esso  pure  a  sìffiitta  de- 
generazione. Ciò  pure  ha  luogo  ne'  vasi  linfatici  della  milaa.  In  tal  guisa 
ì  vasi  linfatici  sono  quelli,  che  servono  dì  meni  d'  unione  fra  il  tumore 
del  fungo  midollare  sorto  sulle  vertebre  lombari  e  gli  organi  ì  piii  impor- 
tanti del  basso  ventre.  H  tumore  sulle  vertebre  lombari  mostrasi  pur  esso 
propenso  a  crescere  in  alto  e  nel  davanti.  Si  alza  adunque  o  direttamente 
verso  il  diaframma,  oppure  pia  verso  il  dinanzi  o  lateralmente  fino  allo 
stomaco,  al  fegato,  ovvero  fra  questi  due  visceri  sporgendo  contro  delle 
pareti  del  ventre,  nel  qual  caso  diviene  oltramodo  sensibile  e  dannoso  alla 
vilalitli.  Anche  la  parte  del  condotto  toracico,  che  sorte  nella  parte  supe- 
riore del  tumore,  suole  essere  degenerata  in  grado  non  minore,  perchè  la 
si  scorge  per  lo  più  dilatata,  di  massa  encefaloide  rammollita ,  stesa  ed 
adarente  in  pari  tempo  ai  tessuti  vicini,  e  coperta  fino  al  diaframma  dì 
glandule  degenerate,  e  dì  corpi  idatiformi. 

In  alcuni  casi  questi  cangiamenti  si  estendono  molto  innanzi  nella  ca- 
vità del  petto,  ed  il  condotto  toracico  serve  in  allora  di  conduttore.  Nei 
polmoni  sembrano  principalmente  alterarsi  le  glandule  bronchiali  aderenti 
al  condotto  toracico  per  mezzo  pure  de'  vasi  linfatici  dei  polmoni.  Nella 
duplicatura  posteriore  del  mediastino  s'incontra  spesso  peniò  degeneralo  ti 
condotto  toracico,  come  lo  sì  trova  nel  confluente  aortico,  ove  riceve  pa- 
rimenti i  vasi  linfatici  dei  polmoni,  più  o  meno  degenerati.  Si  riproduce 
non  di  rado  in  questi  casi  la  formazione  deuteropatica  del  tumore,  quale 
fu  accennato  osservarsi  nel  basso  ventre;  alle  quali  formazioni  Lobsteì» 
impose  la  denominazione  di  tumori  retro-pleurali ,  e  che  fiaillie  e  Gajoi 
chiamarono  già  masse  cancerose  toraciche.  Avvi  de'  casi ,  ne'  quali  questo 
fungo  midollare  secondario,  oltramodo  voluminoso,  accompagna  il  condotto 
toracico  fino  alla  sua  inserzione  nella  succlavia  sinistra  :  e  qui  talvolta  anco 
il  tumore  si  alza  cotanto,  che  può  essere  sentito  chiaramente  nel  vuoto  al 
di  sopra  della  clavicola.  (Froriep,  Notizen  aus  dem  Gebiethe  dtr  Naiur^ 
und  HeiUiunde^  N.  866.  Aprii  i834.; 

Del  rumore   o  sibilo  (fischio)  cerebrale  (i);  Memoria  letta 

DAL    DOTT.    FiSHER    ALLA    SOCIETÀ*    MEDICA    DI    BoSTON. 

Il  Dott  Fisher  desidera  di  chiamar  l'attenzione  dei  Medici  s«  dì  un 
fenomeno  morboso,  che  non  ha  veduto  descritto  in  nessun  luogo ,  e  che  pn^ 
babilmente  non  era  stato  osservato  da  alcun  patologo  prima  dì  lui.  Qne^ 

(1)  La  GusetU  Méditah  de  Paris  nel  N.  2  del  con.  nuo  jf»%.  12  tnduse  Inuf  de  soufftt 
tncèfhalique.  Si  dnbiU ,  che  nari  ced  ma  adecqualaacDle  Tidea  dell'Autore.  Parimente  non  sembra 
aUMttama  propria  U  dfnwMiiiiiaaa  di  soffietto  MOilulavi  id  BMikUiiù  deUe  Sdew  Mtdkàe  di 
Bologna,  (A.) 
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Sto  nooTO  sintomo >  sai  iralore  del  qmle  non  si  i  par  anco  definitivaroente 
deciso,  è  an  rumore  ili  soffietto^  che  si  percepisce,  applicando  lo  steto- 
scopio sulla  testa,  in  certe  condizioni  morbose,  e  che,  dietro  le  osserva- 
zioni di  questo  Medico ,  sembrarebbe  coincidere  colla  compressione  del 
cenrello. 

Oss.  L  Un  bambino  di  due  anni,  la  di  cui  costituzione  era  estrema- 
mente debole,  fa  il  primo  nel  qaale  il  Dott.  Fisher  osserrò  il  rumore 
di  soffietto  encefalico.  Questo  bambino  era  affetto  da  un  idrocefalo  cra- 
nico. La  sua  testa  ayera  un  volume  considerevole,  le  fontanelle  erano  lar- 
gamente aperte,  le  ossa  parietali  e  frontale  erano  separate  le  une  dalle 
altre  per  un  grandissimo  intervallo.  La  vista,  f  udito,  e  le  facoltà  intel- 
lettuali erano  intatte;  ma  egli  non  avea  per  anco  parlato,  e  non  aveva 
giammai  mostrata  alcuna  attitudine  all'  immitazione  dei  suoni.  11  Dott.  Fi- 
sher avendo  applicato  l'orecchio  sulla  fontanella  anteriore,  che  offriva  uno 
stato  di  tensione  notevole  e  dei  battiti  fortissimi ,  fu  molto  meravigliato  di 
sentire  un  rumore  di  soffietto  marcatissimo ,  simile  a  quello  che  coincide 
con  certe  affezioni  di  cuore.  Questo  rumo>re  era  percettibile  in  tutti  i  punti 
della  testa ,  ma  specialmente  alla  fontanella  anteriore.  Esso  era  sincrono  ai 
battiti  arteriosi ,  ed  all'  impulso  del  cervello  sulla  fontanella.  Per  assicurarsi 
se  questo  rumore  non  provenisse  da  una  malattia  di  cuore ,  ascoltò  con  at- 
tenzione quest'organo ,  del  pari  che  i  grossi  vasi  che  ne  nascono ,  ma  non 
vi  scoprì  rumore  di  soffietto:  l'esplorazione  delle  arterie  e  degli  organi 
situati  in  maggior  vicinanza  della  testa  diede  il  medesimo  resultato  negati- 
vo. Oltre  a  questo  rumore  particolare  l'ascoltazione  della  testa  fece  sentire 
distintamente  il  rumore  della  respirazione  e  la  risuonania  della  voce;  ma 
ciascuno  di  questi  rumori  era  facilmente  distinto  dagli  altri.  Questo  bam- 
bino ricuperò  a  poco  a  poco  la  salute  sotto  l'influenza  della  cura  che  gli 
fu  prescritta.  La  sua  testa  diminuì  di  volume.  Le  sature  e  le  fontanelle 
si  diiusero,  finalmente  potè  parlare  assai  speditamente  e  distintamente, 
quanto  ogni  altro  bambino.  A  misura  che  i  sintomi  d' idrocefalo  scompari- 
vano, il  rumore  di  soffietto  diveniva  sempre  meno  forte,  e  cessò  final- 
mente per  intiero. 

Oss.  IL  II  secondo  malato,  che  offrì  questo  sintomo,  è  una  piccola 
bambina  di  4  ^nni ,  che  cadde  da  un  secondo  piano ,  ed  urtò  violentemente 
la  testa  sul  pavimento.  Essa  fu  messa  in  letto  senza  conoscenza  e  salassata 
immediatamente.  Alcune  ore  dopo  la  caduta  era  anche  priva  dell'uso  dei 
suoi  sensi  ed  offriva  i  sintomi  di  una  violenta  infiammazione  cerebrale.  Ap- 
plicando lo  stetoscopio  alla  di  lei  testa  Fisher  scopr)  nn  rumore  di  sof- 
fietto simile  a  quello  che  è  indicato  nella  osservazione  precedente,  e  che 
era  egualmente  sincrono  al  polso.  Durante  tutta  la  notte  si  mise  in  uso 
una  cura  antiflogistica  attiva ,  e  l' indomani  mattina  la  bambina  era  eviden- 
temente in  miglior  stato.  Il  rumore  di  soffietto  era  meno  sensibile  della 
sera  antecedente. 

La  piccola  malata  ottenne  gradatamente  mia  guarigione  completa.  Il 
Medico  che  ne  aveva  la  cura  verificò  che  il  rumore  di  soffietto  era  stato 
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pmettibile  sino  a  che  il  cenrdlo  fa  la  sede  di  mit  infianomione  attita, 
e  che  si  era  svanito  a  poco  a  poco  assieme  ai  sintomi  dell'  infiammazione. 

Oss,  IIL  Un  (ancìallo  di  9  anni  fa  esaminato  del  Dottor  Fisher 
li  5  Ottobre  i832.  Era  malato  da  lungo  tempo;  la  sua  malattia  era  con* 
siderata  come  un'affezione  di  cervello:  la  testa  era  volomìnosissinu  e  de- 
forme.  Gli  occhi  erano  sporgenti  e  come  cacciati  fbori  dalla  loro  orbita. 
La  palpebra  sinistra  distesa  era  pendente  all' avanti  del  globo  dell'occhio, 
ch'essa  ricopriva  completamente.  Le  papille  erano  dilatatissime,  in  partico- 
lar  modo  qaelle  del  lato  sinistro,  il  di  coi  diametro  era  quasi  eguale  a 
quello  della  cornea  trasparente.  H  giovane  malato  vedeva  benissimo,  e  tatti 
gli  organi  dei  sensi  compivano  perfettamente  le  loro  funzioni.  Le  sue  fa- 
coltà intellettuali,  e  particolarmente  qaelle  che  presiedono  alla  memoria  ed 
al  giudizio,  erano  molto  indebolite;  aveva  perduto  gradatamente  la  facoltà  di 
ricordarsi  gli  avvenimenti  quotidiani.  L'appetito  era  buono  e  la  digestione 
si  compiva  assai  bene  ;  nulladimeno  era  divenuto  emaciatissimo ,  e  non  po- 
teva camminare  da  lungo  tempo.  Poggiando  lo  stetoscopio  sulla  sua  testa, 
il  Dott  Fisher  sentì  un  rumore  di  soffietto  poco  intenso.  Sembrava  pia 
forte,  quando  l'istrumento  era  applicato  sulla  parte  anteriore  della  su- 
tura sagittale.  Questo  rumore  corrispondeva  al  polso,  era  secco,  corto  ed 
aspro.  Sentivasi  in  pari  tempo  il  rumore  della  respirazione  distintissima- 
mente ;  il  mormorio  prodotto  dalla  respirazione  sembrava  partire  dalla  testa 
ed  attraversare  la  cavità  dell'  istrumento ,  mentre  che  quello  che  era  pro- 
dotto dalla  inspirazione  sembrava  partire  dall'orecchio  e  ritornare  alla  testa 
attraverso  lo  stetoscopio.  La  voce  sembrava  risnonare  all'  intomo  del  bordo 
di  questo  istrumento;  essa  era  forte  e  produceva  qualche  volta  una  sensa- 
zione dolorosa  all'orecchio. 

Oss,  IV  e  K  U  Dott  Fisher  curò  nello  stesso  tempo  due  giovani 
malati,  l'uno  dell'età  di  9  anni,  e  l'altro  di  3,  i  quali  offrivano  tutti 
i  sintomi  dell'idrocefalo  acuto.  Il  rumore  di  soffietto  ence/alico  esisteva 
in  tutti  due.  Nel  primo  il  rumore  era  più  forte  ;  sì  nell'uno  che  nell'altro 
differiva  an  poco  da  quello  ch'era  stato  osservato  nei  casi  precedenti.  La 
sua  durata  era  più  considerevole  ;  esso  era  più  diffuso  e  meno  forte.  Il 
Dott.  Fisher  lo  paragonò  al  suono,  che  si  produce  firegando  l'un  contro 
l'altro  due  pezzi  di  sapone  (soap-^tone)  a  superficie  liscia.  Questo  rumore 
era  talvolta  interrotto,  tal  altra  continuo.  Quest'ultimo  carattere  si  faceva 
rimarcare  principalmente  durante  i  lunghi  intervalli  della  respirazione, 
quando  la  circolazione  era  imbarazzata.  Nel  maggiore  di  età  di  questi  due 
malati ,  il  rumore  era  di  più  caratterizzato  da  un  rumore ,  0  ronzio  rasso- 
migliante in  nn  modo  rimarchevole  a  quello  di  an  moscone  volante, 
di  modo  che  si  sarebbe  potato  distinguere  col  nome  di  rumore  di  sof" 
Jietto  musicale.  In  tutti  due  i  fanciulli  il  rumore  corrispondeva  al  polso,  e 
si  fece  sentire  distintamente  per  parecchi  giorni.  Quello  di  maggior  età  fa 
malato  ed  in  cura  per  dodici  giorni,  il  più  piccolo  per  tredici.  Il  rumore 
esistette  nel  primo  fino  al  settimo  giorno,  e  nel  secondo  sino  al  quinto 
giorno  prima  della  morte.    In  tutti  due  i  casi    era   debole   da  prima,   di 
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poi  acquistò  gradatamente  della  ferxa  e  rimase  distintissimo  fino  al  mo- 
mento, in  cui  le  forse  forano  prostrate.  In  seguito  divenne  sempre  meno 
percettìbile  y  a  misura  che  le  fono  e  le  pulsazioni  arteriose  diminuivano. 
Nel  malato  più  piccolo  la  respirazione  divenne  rapida  e  faticosa,  ed  il  mor- 
morio, che  prodnceva  l'ascoltazione  delia  testa,  fu  confuso  durante  qualche 
tempo  col  rumore  di  soffietto  dai  Dottori  Fisber,  Ware  e  Jackson;  ma 
una  maggiore  attenzione  loro  permise  di  distinguere  questi  due  rumori 
l'uno  dall'altra. 

Alla  sezione  trovossi  un  ttppianamento  delle  circonvoluzioni  cerebrali  j 
i  vasi  sanguigni  tanto  alla  superficie  che  alla  base  e  nella  sostanza  istessa 
del  cervello  erano  ingorgati  di  sangue  e  distesissimi:  fira  le  membrane 
del  cervello ,  nei  ventricoli  ed  alla  base  travossi  una  quantità  considerevole 
di  sierosità. 

Oss.  FI.  Questa  osservazione  è  stata  comunicata  al  DotL  Fisher  dal  Dott. 
Jackson  Segretario  della  Società  di  avanzamento  della  Medicina  di  Boston. 

Carlo  Bodman  dell'età  di  7  mesi  era  curato  dal  Dott  Jackson  per 
una  idropisia  cerebrale.  Il  diagnostico  era  fondato  sui  sintomi  seguenti  : 
sopore ,  tendenza  continua  al  sonno ,  respirazione  stertorosa ,  pupille  dilatate 
ed  insensibili,  movimenti  spasmodici  ec  Oltre  a  questi  sintomi  caratteri- 
stici il  Dott  Jackson  scoprì  nella  testa  un  rumore  di  soffietto  talmente 
marcato  che  non  ne  avea  giammai  sentito  uno  così  distinto  ne'  casi  di  af- 
fezione di  cuore  ch'egli  aveva  osservati.  Il  Dott.  Fisher  riconobbe  questo 
rumore  in  tutte  le  regioni  della  testa:  era  sincrono  alle  pulsazioni  delle 
caratidi  e  temporali  e  si  rinnovava  160  volte  per  minuto.  Questo  rumore 
era  facile  a  distinguersi  da  quello  della  respirazione,  e  cessava  dal  (arsi 
sentire  quando  comprimevansi  le  arterie  caratidi.  La  fontanella  anteriore 
era  aperta ,  e  vi  si  percepiva  un  battito  molto  forte?  H  giorno  dopo  di  que- 
sta esplorazione  il  fanciullo  morì.  L'emisfero  destro  del  cervello  era  molto 
pili  sviluppato  del  sinistro;  le  circonvoluzioni  di  tutto  il  viscere  erano  ap- 
pianate, ed  i  suoi  vasi  sanguigni  erano  moderatamente  distesi.  Trovossi 
della  linfa  versata  sotto  la  pia-madre,  ed  una  piccola  quantità  di  sierosità 
nei  ventricoli  ed  alla  base  del  cervello.  Tutta  la  sostanza  cerebrale  era  molle 
ed  acquosa,  e  lasciava  colare  alla  dissezione  una  quantità  considerevole  di 
lìmpida  sierosità. 

All'epoca,  in  cui  il  Dott.  Fisher  leggeva  la  sua  Memoria  alla  Società 
medica  di  Boston,  non  possedeva  ancora  che  queste  sei  osservazioni,  tre 
delle  quali  soltanto  sono  terminate  colla  dissezione  cadaverica.  Non  limitò 
quivi  però  le  sue  ricerche.  Pensando  che  questo  rumore  particolare  poteva 
essere  un  rumore  normale,  avea  ascoltato  la  testa  di  un  gran  numero  di 
soggetti  di  ogni  età,  ed  era  giunto  al  risultato  seguente:  Questo  rumore 
non  esiste  nello  stato  di  salute.  Nei  fanciulli  è  impossibile  dì  scoprirlo  pri- 
ma dell'  epoca  della  dentizione ,  ma  puossi  benissimo  sentire  e  distinguere 
gli  uni  dagli  altri  il  rumore  dell'aria  che  urta  contro  le  pareti  delle  cavità 
nasali  nell'atto  della  respirazione,  quello  che  è  prodotto  dalla  deglutizione 
e  dalla  voce ,  e  quello  che  risulta  dai  movimento  del  cuore.  All'epoca  delia 
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dentizione  9  e  foltanto  ne'  hand^ini  die  per  tioetU  sofiirono,  tronsi  il  m- 

more  di  soffietto  encefalico.  Qaetto  minore  diflerisce  nn  poco  da  qselU 

che  aye?a  sentito  nei  makti  affetti  da  idrocefiJo:  esso  è  pia  deciso ,  piò 

corto  e  meno  diffuso  ;  non  degenera  giammai  in  nn  mormono  cobUdso  m 

in  an  rumore  di  soffietto  mosicaie  ;  sarebbe   me^io  distinto  col  aoae  di 

rumore  di  raspa  cbe  di  quello  di  rumore  di  soffietto. 

È  al  principio  della  dentisione  e  prima  della  ocdosione  completi  delb 
fontanella  anteriore,  cbe  tale  mmore  è  per  lo  più  e  pia  dististanente 
sentito.  Il  Dott  Fisher  non  Tba  sentito  che  una  Tolta  dopo  l'appimione 
dei  primi  venti  denti ,  ed  in  questo  fanciullo  gli  ultimi  molari  comlndanio 
a  traforare  le  gengive. 

n  Dott  Fisher  non  ha  giammai  trovato  il  rumore  di  soffietto  en» 
cefaUco  coesistente  con  una  malattia  che  non  avesse  la  sua  sede  ad  cn- 
nio.  In  nn  fanciullo  af&tto  da  pneomonia  intensa  esbteva  ad  ai  alto 
grado  ;  ma  il  piccolo  malato  era  all'epoca  della  dentisione  e  molto  loftin. 
In  altri  dne>  ch'erano  affetti  da  coqueluche^  si  sentiva  benissimo  ad  ■»- 
mento  in  coi  l' impeto  della  tosse  cessava  ;  persisteva  durante  qnaldie  ■»- 
mento y  e  soltanto  per  quel  tempo,  che  il  colorito  della  faccia  indicava 
l'accumulamento  di  sangue  verso  U  testa  ;  scompariva  subito  che  la  resfi? 
rasione  diveniva  facile,  e  riprendeva  il  suo  corso. 

Dietro  ciò  cbe  precede ,  il  Dott  Fisher  fu  da  prima  portato  a  po- 
sare, che  il  rumore  di  soffietto  encefalico  potesse  essere  poste  fia  i  ^ 
tomi  della  idropisia  e  della  infiammasione  del  cervello ,  o  di  tntt'alira  aA 
lesione  capace  di  produrre  la  compressione  di  quest'organo.  Tattafìa,  ^' 
tùtBL  egli  pare  lo  conosce ,  i  Catti  sono  troppo  poco  numerosi  perciò  m 
possa  stabilire  alcuna  cosa  di  certo  su  tale  soggetto.  Lasciando  ^  P^ 
per  ora  la  quistione  della  importanza  diagnostica  del  fenomeno  noéeio 
nuovamente  osservato,  il  Medico  di  Boston  stabilisce  le  tre  seguenti  ^tis^owi 

I.  In  qual  organo  od  in  quali  organi  questo  rumore  ha  la  wa  w^| 

IL  In  qual  parte  della  cavità  del  cranio  sono  situati  questi  org^n 

III.  Qual  era  la  causa  immediata  di  sua  produzione  ne'  casi  cke  si- 
periormente  sono  stati  indicati? 

Ecco  h  risposta  dello  stesso  Autore. 

I.  Questo  rumore  avea  la  sua  sede  nelle  arterie,  poiché  i.^^P^* 
fettamente  distinto  da  ogni  altro  rumore  prodotto  o  dalla  deglotlsione,  o 
dalla  respirazione,  o  dalla  contrazione  muscolare,  od  infine  da  qnali*^ 
altro  atto  fisiologico  che  noi  possiamo  conoscere  nell'  intemo  del  cramo  ^ 
cettuati  i  movimenti  arteriosi;  2.**  era  sincrono  ai  battiti  ed  an'Ì0p>* 
del  cuore,  delle  arterie  carotidi  e  temporali,  del  pari  che  all' eleTasiooc 
ed  all'impulso  del  cervello,  come  potevasene  assicurare  ponendo  k  ^^ 
sulla  fonUnelb  non  ossificaU;  3.**  cessava  di  farsi  sentire  od  almeno  «• 
veniva  molto  meno  marcato  quando  si  opponcTa  ostacolo  alla  circolaxi<>^ 
nelle  carotidi  comprimendole  ;  diveniva  del  pari  meno  petcettlbife  a  ^^ 
che  il  malato  perdeva  di  sue  forze  e  che  il  polso  si  indeboliva;  4*  ^ 
somigliava,   sotto  tutti  i  rapporti,  al  rumore  di  soffietto  che  esiste  a^^ 
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raahttie  dd  csore  e  deDe  trtcrie,  ed  in  particolare  negli  aneurismrdi  qae- 

tti  aitimi  tisi;  5.^  comiderando  la  ttnittara  dei  diversi  organi  contenuti 

nel  cranio  9  non  pnoesi  ad  altro  attribuirlo  che  alle  arterie. 

n.  Se  si  ammetta  9  che  il  rumore  di  soffietto  encefalico  si  prodoce 
dalle  arterie  del  cervello ,  bisognerà  riconoscere  egoalmente  che  non  poò 
provenire  che  da  qadle  che  sono  sitnate  alla  base  di  questo  viscere.  Biso- 
gna difatti,  per  la  prodnxione  di  mi  tale  fenomeno,  che  le  arterie  siani> 
di  nn  grosso  calibro,  e  ch'esse  riposino  sa  di  una  superficie  che  non  si» 
depressìbile.  Ora  le  arterie  della  base  del  cranio  offrono  solo  queste  condi- 
lioni.  DI  pio  i  movimenti  del  cervello  veduti  alle  fontanelle  sono  eviden» 
temente  causati  dalle  pobasioni  delle  arterie  situate  al  disotto  del  viscere  ^ 
il  rumore  di  soffietto  essendo  sincrono  airelevaxione  della  massa  cerebrale , 
e  siccome  non  vedesi  alcuna  altra  spiegazione  plausibile  del  fenomeno,  bi- 
sogna concludere  che  deriva  da  queste  arterie. 

ni.  È  ben  dimostrato,  continua  il  Dott.  Fisher,  che  il  rumore  di 
soffietto  del  cuore  e  ddle  arterie  è  eausato  da  un  ostacolo  al  passaggio  del 
sangue  attraverso  questi  organi.  H  rumore  di  soffietto  encejfaiico  è  do- 
vuto sema  dubbio  ad  nna  causa  simile.  In  tutti  i  casi  superiormente  citati 
VI  aveva  idroce&lo  o  congestione  dei  vasi  della  testa;  il  cervello,  respinta 
contro  i  vasi  situati  alla  sua  base,  doveva  ristringere  in  alcuni  punti  la 
loro  capacità.  Questo  ristringimento  faceva  ostacolo  al  passaggio  del  sangue , 
ed  era  la  causa  imo^dlata  del  rumore.  Bisniterebbe  da  tale  teoria,  se  è 
vera,  che  il  rumore  di  soffietto  encefalico  dovrebbe  ritrovarsi  in  tutti  i 
casi  ove  avvi  compressione  di  cervello. 

Il  diagnostico  delle  malattie  del  cervello  è  talmente  difficile  che  si  deve 
esser  grati  al  Dott  Fisher  della  sollecitudine  che  ha  avuto  nel  dare  pubbli- 
cità a  questa  sua  scoperta.  H  tempo  e  numerose  ricerche  potranno  sole  inse- 
gnarci quale  partito  ne  potrà  trarre  la  scienia.  (The  Medicai  Magazin  etc^ 
N.  i5.  BuUettino  ddle  Scienze  Mediche  di  Bologna ^  Feb.  i834,  p.  88.) 
Dell'urlo  dbl  cuoee  (susubeo  di  Hope)  suono  PAETicoLAns  osser- 
vato   E   descrìtto   dal   sto.    PROFESSORE    PuCHELT. 

Fonomeno  sorprendente  e  rimarchevole  è  quel  susuxr»  stridula  di 
speciale  natura  emesso  dal  cuore ,  il  cui  suono  viene  dal  Sig.  Puchelt  pa- 
ragonato al  sibilo  del  vento,  ovvero  al  snono  dell-  u  Tedesco  ptonunziala 
ou  con  sorda  e  fiocca  espirazione.  Esso  credette  perciò  bene  H  chiamarla 
urlo  del  cuore  y  onde  tenerlo  distinto  dal  s(^  dhUanie  o  musicale  os- 
servato da  Laennec  nelle  arterie ,  col  quale  ha  dell'  analogia.  Uope  nel  sua 
Trattato  delle  malattie  del  cuore  uialiszalo  a  carte  469  di  qnesto  stessa 
Fascicob  àéV  Jlntologfa  Medica  lo  ha  detto  susurro  del  cuore  y  e  la 
designa  simile  al  musical  heUows  mtirmur  qual  segna  dell'alterazione 
delle  valvole,  senza  peraltro  avvalorare  la  propria  sentenza  con  prove  ana- 
tomiche. Puchelt  stabilisce  per  cassa  di  questo  suono  stridulo  l' ipertrofìa 
con  dilatazione  del  cnore  coincidente  con  alterazione  aneurismatica  avvenuta, 
nell'aorta  senza  dilatazione  del  suo  orificio.  Un  tale  giudizio  è  dR  essa 
lui  appoggiato  alle  segnenti  osservazionj  : 
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i/  Un  sarte  dell' età  di  anni  54»  di  costitaiione  linbtieo-Tesosa  ^ 
Don  mai  soggetto  a  yenina  grave  malattia ,  né  ad  alTezioni  emorroidalt  ; 
consaltò  li  6  Novembre  i833  il  Profess.  Pochelt  per  alcune  palpitaxioni 
di  coore,  che  lo  affliggevano  da  quasi  tre  settimane.  Al  dire  delle  perso- 
ne, che  lo  accompagnavano,  quest'abiezione  rimontava  all'epoca  di  qualche 
anno.  Checché  ne  fosse,  si  era  ultimamente  associato  alle  palpitasioni  un 
suono  particolare,  che  si  faceva  sentire  nello  stesso  petto  fino  alla  distan- 
za di  due  piedi.  Allorquando  si  poneva  la  mano  sopra  del  petto  dell'am- 
malato, la  percezione  di  questo  suono  diventava  più  distinta:  applicando^ 
visi  lo  stetoscopio,  il  suono  accresceva  maggiormente  d'intensità.  Potevasi 
questo  suono  paragonare  ad  una  specie  di  urlo:  era  isocrono  alla  battuta 
del  cuore  e  delle  arterie,  e  coincideva  col  così  detto  strepito  o  susurro 
delle ^  orecchiette  del  cuore.  Nel  tempo  stesso  il  suono  de' ventricoli  era 
sordo  e  languido ,  energico  il  battimento  del  cuore  e  delle  arterie ,  il  pol- 
so forte,  pieno  ed  assai  duro,  le  arterie  sotto-clavicolari  coacitate  da  una 
specie  di  fremito  sensibile  al  tatto  ed  all'udito.  Nessun  disordine  rimarca^ 
vasi  nelle  altre  funzioni,  eccettuata  una  legger  dispnea,  che  compariva 
quando  l'ammalato  camminava,  o  montava  le  scale.  Sul  principio  si  era 
tirato  partito  dalle  mignate  applicate  alla  regione  del  cuore,  dai  purganti 
e  dalla  digitale  purpurea.  Il  Sig.  Prof.  Puchelt  ordinò  de'  generali  salassi 
che  diedero  sangue  nerastro.  Qualche  giorno  dopo  e  in  seguito  prescnsse 
qualche  rimedio  risolvente  ;  il  rumore  dell'  urlo  diminuì  ben  tosto  e  cessò 
intieramente  nel  dì  27  Novembre,  Dal  giorno  3o  Novembre  fino  al  22 
Dicembre  si  ebbe  qualche  accesso  breve  e  leggero  di  dispnea;  ma  U  22 
ricomparve  1'  urlo  di  cuore ,  e  soffrì  nella  notte  una  violenta  minaccia  di 
soffocazione  con  affanno  sommo  e  difficoltà  grandissima  dì  respiro.  Pallido 
ne  divenne  il  viso  con  alterazione  de'  suoi  lineamenti;  nn  senso  di  calore 
si  destò  in  tutto  il  corpo  abbenché  ne  fosse  fredda  la  pelle  e  coperta  di 
nn  sudore  agghiacciato;  il  polso  era  ristretto,  duro,  irregolare,  firèquente. 
Si  ordinarono  nuovi  salassi  generali ,  senapismi  e  bibite  di  acqua  di  lauro- 
ceraso col  succinato  d'ammonìaca.  Questo  parossismo  non  cessò  che  ali'  indo- 
mani verso  il  mezzogiorno  :  in  allora  il  polso  ripigliò  la  sua  regolarità  ordi- 
naria; la  respirazione  si  fece  di  nuovo  libera;  le  orine  divennero  in  pari 
tempo  chiare,  leggere,  abbondanti;  si  ebbero  evacuazioni  alvine  nerastre , 
ed  espettorazione  di  sputi  solcati  da  filamenti  sanguigni.  Si  applicarono  le 
sanguisughe  al  petto,  e  si  diede  il  calomelano  alla  dose  di  sei  grani;  be- 
vande nitrate  coli'  acqua  di  lauro-ceraso.  Dal  giorno  24  al  3 1  lo  stato  di 
quest'  infermo  fu  soddisfacente ,  eccettuato  che  nel  dì  3o  gli  sopravvenne 
qualche  accesso  di  vertigine  con  affanno  e  con  pallore  della  faccia. 

Mese  di  Gennaro  i833.  Battimento  del  cuore  più  forte;  polso  quasi 
xostantemente  grande,  duro,  agitato,  irregolare,  alle  volte  intermittente; 
ora  vertigini  e  tinnito  d'orecchio;  un  qualche  attacco  di  dispnea;  diminu- 
zione sensibile  dell'urlo  del  cuore  risentito  dall'ammalato  nel  solo  corsa 
della  notte,  e  non  più  udito  che  col  mezzo  dello  stetoscopio.  La  cura  fa 
proseguita  cogli  aperitivi,  col  nitro,  e  colla  digitale  purpurea. 
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Nel  giorno  i  dì.Febbiaro  apparve  un  Yiolento  aceesso  di  sofTocaxIo- 

■e  con  angoscìe,  sudori  freddi,  polso  duro,  non  frequente.    Altri   salassi, 

senapismi,  nitro  e  cremore  di  tartaro.    Cessazione    dell'attacco   alle  ore  n 

del  mattino.  • 

Dal  d)  3  Febbraro  al  9  Mano  si  rimarcò ,  che  il  Iato  sinistro  del 
torace  erasi  molto  più  elevato  del  destro:  alla  sua  base  il  suono  era  fiac* 
co  ne' due  lati;  apparve  Tegofonia  in  un  coli' edema  a**  piedi  che  invase  insen- 
sibilmente tutte  le  estremità.  Due  salassi;  setone  alla  regione  del  cuore; 
digitale  purpurea  combinata  a  tre  grani  di  calomelano  tre  volte  per  gior- 
no, indi  sola  in  infuso. 

Nella  notte  dell'  1 1  d  1 2  nuovo  parossismo  asmatico  che  durò  tatto 
il  giorno  12.  Sì  ricorse  alle  emissioni  di  sangue,  ai  senapismi,  all'estrat- 
to di  lattuca,  allo  spirito  di  sale  ammoniaco  anisato,  ed  aUa  tintura  dì 
digitale.  Disparve  l'urlo  del  cuore,  che  era  ricomparso,  ma  fu  sarrogato 
da  un  rumore  simile  a  quello  che  viene  prodotto .  dalla  raschiatura:  si  ag- 
giunsero inoltre  forte  affanno,  debolezza  musculare  estrema,  accrescimento 
dell'edema  delle  estremità  inferiori,  ed  essiccamento  della  suppurazione  del 
aetone.  Questi  gravi  fenomeni  cessarono  durante  la  notte,  e  tosto  il  suono 
urlante  si  fece  sentire  di  nuovo. 

Dal  dì  3o  Marzo  al  3i  Luglio  si  ebbero  12  accessi  di  dispnea, 
che  si  riprodussero  ad  intervalli  piii  0  meno  distanti,  suU' imbrunirsi  spe- 
cialmente della  notte,  e  facendosi  sentire  con  più  0  meno  di  violenza.  Il 
più  importante  di  tutti  avvenne  la  notte  del  giorno  11  Aprile;  il  più 
leggero  il  di  3o  Luglio:  esso  fu  pure  l'ultimo.  Il  giorno  io  Maggio 
cessò  il  parossismo  alla  comparsa  del  vomito  per  cinque  volte  ripetuto  di 
materie  mescolate  col  sangue.  I  salassi,  i  senapismi,  l'estratto  di  lattuca 
virosa ,  e'  l' acqua  di  lauro-ceraso  riuscirono  sempre  di  qualche  sollievo.  Si 
ottennero  degli  avvantaggi  anche  dal  muschio  e  dall'estratto  di  giasquia- 
rao.  In  questo  intervallo  lo  stato  dell'ammalato  ha  cangiato  più  volte, 
perchè  passò  notti  inquiete  ed  agitate,  e  gli  comparve  talvolta  il  delirio; 
e  sebbene  l'appetito  e  la  digestione  avessero  Sofferto  delle  leggere  alterazioni, 
sopravvenne  nonostante  un  abbattimento  generale.  Gli  si  sviluppò  alla 
piegatura  del  gomito  sinistro  un  tumore  circoscritto ,  elastico ,  insensibile , 
che  non  offriva  né  pukazione,  né  alcun  altro  suono  all'udito.  Si  poteva 
seguire  dall'alto  al  basso  fino  al  disotto  del  medesimo  il  corso  dell'arteria 
bracchiale.  Il  braccio  sinistro  presentava  un  dimagramento  molto  più  pro- 
nunziato del  braccio  destro. 

Scorse  il  mese  di  Agosto  senza  che  si  avessero  sintomi  significanti 
per  parte  del  petto:  la  dispnea  si  rallentò  e  divenne  meno  forte.  Verso 
il  fine  del  mese  evacuò  per  l'ano  grande  quantità  di  sangue;  tali  secre- 
zioni erano  del  rimanente  abbondanti,  mucose,  poltacee,-  talvolta  miste  a 
masse  polipose  a  foggia  di  membrane.  L'ammalato  dovette  guardare  il  let- 
to: il  ventre  si  gonfiò  e  la  morte  comparve  li.  27  Agosto  a  sett'ore  del 
mattino. 

La  necroscopia  istituita  24  ore  dopo  della  morte  fece  conoscere  nel- 
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la  carità  toracica  i  cffatione  di  fiia  grande  qiaDtitìi  iX  icqia  ndla  caTi* 
tà  destra,  comprimente  il  polmone  d'altronde  sano;  nella  cavità  sinistra 
raccolta  minore  di  acqna  e  polmone  egualmente  sano;  pericardio  in  utal» 
normale  contenendo  pochissinu  sìerositi^;  cuore  di  un  volarne  maggiore  dì 
due  pugni  f  lungo  dalla  base  alla  sommità  cinque  pollici ,  ed  avente  undi- 
ci pollici  nella  sua  raa^iore  circonferenza:  le  membrane  de'  ventricoli ,  e 
specialmente  del  sinistro,  molto  dense:  il  luogo,  ove  si  attaccano  le  valvo^- 
le  aortiche,  solido  e  sporgente  all' infuori;  queste  e  le  altre  valvole  in- 
tatte ;  liberi  tutti  gli  orifiiii ,  i  ventricoli  e  le  orecchiette  del  cuore  ;  le 
cavità,  e  la  destra  specialmente,  ristrette  da  concrezioni  polipose  e  da  gra- 
mi di  sangue.  Tutto  1'  arco  dell'  aorta  dal  suo  nascere  fino  al  punto  di  dì- 
scesa  estremamente  dilatato  e  della  circonferenza  di  sei  pollici:  le  mem- 
brane di  questo  tratto  dell'aorta  intieramente  alterate  essendone  l'interno 
rugoso,  ineguale  e  come  incrostato  di  macchie  ossee  mobili. 

Cavità  addominale  —  Effusione  poco  considerevole ,  stomaco  molta 
dispiegato  e  sporgente  in  basso:  gli  altri  organi  nello  stato  normale. 

Cavità  del  cranio  —  Non  venne  esplorata.  Il  tumore  nella  piegatura 
del  gomito  sinistro  era  costituito  d'  un  sacco  membranosa  contenente  del 
sangue  in  parte  fluido  e  in  parte  coagulato.  Nessuna  comunicazione  ti  potè 
scoprire  fra  questo  sacco  o  l'arteria  cubitale 

3.*  P.  R.  falegname,  dell'  età  d' anni  52,  fu  ricevuto  nella  Clinica 
di  Heidelberg  il  25  Febbraro  i833.  Era  stato  attaccato  l'anno  i8i3  da 
dolori  reumatici  ed  ebbe  la  rogna.  Tre  mesi  prima  di  entrare  nell'  ospe- 
dale aveva  qaest'  infermo  sofferto  (essendo  in  viaggio  dopo  di  un  ra£Gred- 
damento  e  della  soppressione  del  sudore  ai  piedi^  delle  grandi  difficoltà 
■ella  respirazione,  ed  un  dolore  pleuritico  alla  parte  sinistra  del  petto.  Gli 
si  erano  contemporaneamente  manifestati  grandi  palpitazioni  di  cuore  ed 
edema  ai  piedi.  Un  salasso  fece  scomparire  per  qualche  tempo  questi  acci- 
denti ,  ma  essi  si  riprodussero  due  mesi  dopo ,  dapprincipio  passaggierì ,  e 
in  seguito  con  maggiore  insistenza.  Nel  giorno,  in  cui  si  esaminò  l'amma* 
lato,  si  osservarono  li  seguenti  sintomi:  respirazione  da  tre  giorni  costan- 
temente affannosa  ;  accessi  momentanei  di  soffocazione  ;  decubito  impossibile 
solla  parte  sinistra;  petto  molto  più  elevato  nel  mezzo  che  lateralmente 
per  difetto  di  originaria  conformazione;  rantolo  a  foggia  di  sibik  mu- 
coso in  tutta  l'estensione  della  parte  destra  presso  delle  clavicole;  ran- 
tolo sibilante  nella  parte  sinistra  più  leggero;  urto  di  cuore  fievole  co* 
istrepito  sordo  de'  ventrìcoli  ;  rumore  delle  orecchiette  del  cuore  rimpiaz- 
zato da  un  suono  che  si  può  paragonare  a  quello  dell' u  Tedesco  {ou) 
pronunziato  in  modo  lento  e  di  canto.  Il  movimento  del  cuore  producevn 
uno  strepito,  che  imitava  assai  bene  la  pronunzia  delle  due  sillabe  kaku 
(  kaìam  )  :  questo  suono  non  si  udiva  in  distanza ,  e  non  poteva  essere 
percepito  che  col  mezzo  dello  stetoscopio  coi  occorreva  avvicinare  ben  bene 
l'orecchio.  La  percussione  dava  suono  fiacco  in  tutta  l'estensione  del  petto,, 
ma  in  minor  grado  nella  regione  clavicolare  destra  che  in  quella  della 
parto  opposta.   U  polso  era  duro  senza  esKre  frequente.   Battevano  con 
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energ/a  le  arterie  carotidi.  La  pelle  era  mediocremente  calda  ed  un  poco 
amìda.  Nel  resto  si  aveva  una  costitoxìone  cachetìca,  pora  la  Iingoay  boono 
l'appetito 9  regolari  le  escrexionì.  Si  prescrìsse  una  soluzione  di  sale  am- 
moniaco unita  all'acqua  di  lauro-ceraso  mattina  e  sera  con  un  grano  di 
digitale  purpurea.  Li  27  Febbraro  l'urlo  del  cuore  si  fece  più  forte  nel 
netto  del  petto  che  ne'  due  suoi  lati ,  piii  debole  nel  sinistro  che  nel  de- 
stro; ma  diminuì  il  rantolo  sibilante  e  mucoso.  Nella  notte  del  22  si  eb- 
bero frequenti  minaccie  di  soffocazione  :  si  espettorò  una  materia  acquosa  > 
in  cui  galleggiava  qualche  fiocco  di  muco  denso:  orina  carica  e  poco  ab- 
bondante. Nel  dì  IO  di  Marzo  sputi  mucosi  e  densi:  si  fece  un  salasso 
di  8  a  10  oncie  di  sangue,  che  diede  un  cruore  scarso  «  poco  consistente 
e  privo  di  crosta  flogistica.  Non  si  ottenne  verun  sollievo,  e  si  passò  la 
notte  nella  agitazione  come  la  precedente.  L'urlo  del  cuore  si  diffuse  fino 
alla  regione  epigastrica,  ma  non  è  esteso  né  all'arteria  carotide,  ne  alla 
crurale.  Li  6  si  applicò  un  setone  alla  region  del  cuore.  Nelle  giornate  8 
e  9  nuovo  affanno  durante  la  notte;  respirazione  sempre  più  stentata,  polso 
accelerato.  Nel  giorno  1 2  fu  cattiva  la  notte ,  perchè  dovette  l' infermo  as* 
sidersi  onde  sollevarsi  dall' ortopnéa  :  ai  precedenti  sintomi  stetoscopici  si 
aggiunse  un  suono  di  lima  che  si  sentiva  nell'intervallo  del  rumore  dei  ven- 
tricoli, e  di  quello  che  si  disse  urlo.  Egofonia  principalmente  nella  re- 
gione sinistra  e  posteriore  del  torace,  con  suono  cupo  in  tutte  queste  parti. 
Nel  dì  16:  difficoltà  di  respiro  accresciuta;  dolore  nella  parte  sinistra  del 
torace;  sputi  abbondanti,  viscosi,  sanguinolenti;  polsi  pieni  non  frequenti; 
orine  abbondanti  ;  evacuazioni  alvine  liquide  e  moltiplicate.  S' istituì  un 
Buovo  salasso ,  e  si  ottenne  un  breve  alleviamento ,  perchè  ricomparvero  gli 
antecedenti  sintomi ,  e  l'urlo  del  cuore  si  fece  piii  forte.  Si  amministrò  la 
gialappa  combinata  all'elixir  acido  dell'Haller.  Digitale  un  grano  mattina  e 
sera.  Nel  giorno  18:  edema  di  tutte  le  estremità  inferiori,  delle  pareti 
addominali ,  e  delle  estremità  superiori  ;  dispnea  quasi  continua  ;  polso  pie- 
BO,  molle  e  lento;  sete;  sputi  sanguigni  abbondanti.  Nel  di  19:  dispnea 
insoffribile;  rantolo  fortissimo;  vivo  dolore  al  sinistro  lato  del  petto.  Un 
nuovo  salasso  e  sollievo  momentaneo:  ma  gli  sputi  si  mantennero  sangui- 
gni: il  rantolo  si  fece  stridulo.  Nel  giorno  ao:  agonia;  e  nel  21  morte. 

Colla  necroscopfa  verificata  24  ore  dopo  della  morte  si  potè  os- 
servare :  effusione  di  grande  quantità  d'acqua  nelle  avita  del  petto  e  del- 
l'addome ;  milza  indurita  :  gli  altri  visceri  del  basso  ventre  in  istato  normale. 

Volume  del  cuore  notabilmente  accresciuto  in  particolare  al  lato  sini- 
stro, il  di  cui  ventricolo  era  di  la  tatissimo  :  quest'organo  reso  vuoto  presen- 
tava dalla  sua  base  alla  sommità  una  estensione  di  7  pollici  e  mezzo;  la 
sua  maggiore  circonferenza  era  di  i3  pollici  e  tre  quarti.  La  parete  del 
ventricolo  sinistro  aveva  una  grossezza  dì  dieci  linee.  Si  osservò  alla  val- 
vola mitrale  un  punto  cartilaginoso:  si  rimarcò  la  medesima  alterazione  in 
nna  delle  valvole  sigmoidee  d^tU'aorta,  non  lunge  dalla  parete  dell'orifizio: 
le  altre  due  erano  in  istato  normale. 

L'aorta  presentava  dalla  sua  origine  sino   alla  metà  dell'arcata  una 
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dilatazione  di  4  pollici  di  circonferenxa  :  al  ponto,  ore  cedeva  questa  dila- 
tazione, il  lame  del  >aso  era  talmente  ristretto,  che  appena  tì  si  poteva  in* 
trodurre  la  panta  del  dito.  Le  membrane  della  porzione  dilatata  si  senti- 
vano forti  ed  ispessite  :  V  intema  loro  saperficie  era  disseminata  di  piccoli 
punti  biancastri  che  sembravano  essere  altrettanti  principii  di  ossificazione. 
Il  caore  del  lato  sinistro,  e  l'arteria  polmonare  non  offrivano  alcuna 
rimarchevole  alterazione. 

I  polmoni  erano  disseminati  qaa  e  U  di  piccole  concrezioni  calcolose  ; 
il  lobo  inferiore  del  polmone  destro  presentava  nella  sua  estema  superficie 
una  macchia  di  colore  oscuro,  che  corrispondeva  ad  una  caverna  gangrenoaa 
ripiena  d'umore  marcioso  fetidissimo. 

II  Sig.  Prof.  Puchelt  considerò  in  questi  due  casi  l'ipertrofia  del 
cuore  come  preesistente  a  tutte  le  altre  alterazioni ,  e  come  causa  della  loro 
formazione.  Egli  fa  dipendere  gl'insulti  asmatici  dall'accumulamento  e  dalla 
stasi  del  sangue  nel  sacco  aneurismatico  dell'aorta,  e  fa  derivare  il  suono 
della  lima,  inteso  verso  la  fine  del  secondo  ammalato,  dalle  concrezioni 
cartilaginose  sviluppate  nelle  valvole.  Procurando  in  seguito  di  determinare 
la  causa  produttrice  del  suono  sjqiile  all'urlo  crede  poterla  stabilire  nella 
dilatazione  aneurismatica  dell'aorta  e  nel  genere  delle  lesioni  delle  tonache 
di  questa  porzione  così  dilatata  de'  vasi. 

Quale  continuazione  di  queste  osservazioni  il  Sig.  Puchelt  riferisce  due 
casi,  che  hanno  presentato  lo  stesso  fenomeno  dell'urlo. 

Nel  primo  caso  (Journal  di  Uufeland  voi.  LXII,  1826,  n.  3,  pag. 
ia3,  et  Màgazin  di  Rust  voi.  XXI,  pag.  25i ,  e  voi.  XXII,  pag.  49 ^)> 
erasi  sentito  in  tutto  il  corso  della  malattia  ,  caratterizzata  d' altronde  da 
tutti  i  sìntomi  d'una  affezione  organica  del  cuore,  un  ramore  particolare 
nel  petto,  che  insorgeva  in  ciascuna  battuta  del  cuore,  ed  alle  volte  ad 
una  distanza  di  cinque  a  sei  passi.  Questo  suono  poteva  essere  paragonato 
al  gracidare  della  rana.  Nell'autopsia  del  cadavere  si  scoprì:  i.^  un  cuore 
di  volume  considerevole  colle  pareti  inspessite  delle  cavità  sinistre ,  mentre 
che  quelle  delle  cavità  destre  erano  assottigliate ,  con  orifizii  lìberi  e  pari- 
mente un  poco  dilatati  ;  2.^  l'aorta  uniformemente  e  considerevolmente  di- 
stesa dall'orìgine  fino  alla  sua  porzione  discendente;  le  sue  tonache  altera- 
te ,  ingrossite ,  dure , ,  cartilaginose ,  friabilissime ,  ma  scevre  di  lamiuette 
ossee,  e  di  rugosità  nella  loro  interna  superficie. 

Il  Sig.  Puchelt  si  duole  che  il  Dott  Maas,  cui  appartiene  questa 
osservazione,  non  abbia  fatto  conoscere  se  questo  strepito  di  gracidamento 
coincidesse  col  suono  delle  orecchiette  del  cuore.  Tutti  e  due  s'accordano 
nel  riconoscere  come  causa  produttrice  di  questo  snono  l'alterazione  delle 
tonache  dell'aorta  e  la  dilatazione  di  questo  vaso. 

Il  secondo  esempio  (Journal  di  Uufeland  voi.  LII,  i8ai,  n.  3, 
pag.  3)  è  quello  d'un  ammalato,  che  presentatosi  al  Dottore  Fisher  gli  rac- 
contò tutto  conturbato  e  preso  da  terrore,  che  dovea  avere  entro  del  pet- 
to un  qualche  animale  vivente,  perchè  il  suo  cuore  mandava  delle 
grida y   ch'egli  avea  distintamente  udite.    Il  Medico  riconobbe   in   effetto 
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l'esistenza  dello  strepito,  di  cui  ranmalato  si  lagnava.  Nel  principio  era 

assai  fòrte  da  potersi  sentire  a  qualche  distanza  ;  ma  in  seguito  non  fu  più 
sensibile  se  non  coll'oso  dello  stetoscopio.  H  Dottor  Fisber  lo  paragona  al 
fischio  del  serpente.  L'ammalato  mot)  dopo  diciotto  mesi  di  patimenti  con 
tutti  i  sintomi  di  un  aneurisma  di  cuore.  All'apertura  del  petto  si  rinven* 
nero  numerose  aderenze  fra  le  diverse  membrane  sierose;  il  cuore  era  quasi 
rotondo  e  ricacciato  verso  la  metà  del  petto;  tutte  le  vene  del  petto,  spe- 
cialmente la  vena-cava  inferiore,  e  l'oreccbietta  destra  del  cuore  erano  di- 
latate; una  concrezione  poliposa  solida  riempiva  la  cavità  del  destro  ven- 
tricolo; i  polmoni  erano  disseminati  di  tubercoli  in  istato  tuttavia  di  crudezza, 
n  Sig.  Pucbelt  rimprovera  l'Autore  di  questa  osservazione  di  non 
avere  punto  parlato  dell'aorta  nella  sua  anatomica  descrizione.  Se,  come 
questa  ommissione  deve  farlo  presumere ,  si  ritrovò  un  tale  vaso  nello  stato 
normale,  converrebbe  ammettere  cbe  lo  strepito  a  guisa  di  fischio  coinci- 
desse in  questo  caso  collo  strepito  dei  ventricoli,  e  fosse  derivato  dall'  urto 
del  sangue  lanciato  contro  delle  pareti  di  questa  cavità.  (Gazette  Medicale 
de  Paris  N.   i3,  Mars  i834;. 

Dubbio  sulle  ssACERBAZiom  itotturiib  delle  malattie  infiabimato- 

RIB,    ESPOSTO    DAL    PROFESSORE    LoREITZO    MaRTINI. 

Molte  e  molte  volte  domandai  a  me  stesso,  così  scrisse  il  Prof.  Mar^ 
tini  (i),  perchè  mai  le  malattie  in  generale  si  esacerbino  durante  la  notte, 
e  questo  sia  più  costante  e  pia  manifesto  nelle  affezioni  infiammatorie? 
Hi  feci  mille  risposte  ;  ma  non  mi  acquietava  mai  alle  mie  soluzioni.  Non 
dirò  i  varii  pensamenti  che  mi  nacquero  in  mente,  perchè  l'uno  spegneva 
l'altro,  e  l'altro  l'uno.  Mi  limiterò  ad  esporre  quello,  che  rimase  con 
qualche  indizio  di  vita,  ed  è  questo.  L'economia  animale  va  soggetta  ad 
una  certa  serie  di  atti,  la  quale  in  prima  è  della  sola  natura,  poi  è  mo- 
dificata da  varie  condizioni  e  circostanze,  e  specialmente  dall'assuefazione. 
Una  delle  leggi,  che  governano  gli  animali,  si  è  di  soggiacere  a  certi 
periodi,  in  cui  la  vita  esterna  cessa  affatto;  questo  è  ciò,  che  dicesi  son- 
no. I  Fisiologi  osservano ,  che  nel  tempo  del  sonno  alcune  funzioni  'della 
vita  intema  e  plastica  diventano  più  energiche ,  e  riguardano  quest'  au- 
mento d'energia  come  effetto  dell'intermissione  della  vita  animale.  Io  pro- 
posi una  mia  congettura  ;' ed  è  che  la  intermissione  della  vita  animale  sia 
l'effetto  della  aumentata  vita  organica.  Per  ora  non  voglio  entrare  nella 
discussione  di  questo  punto:  mi  basta,  che  il  fatto  è  certo:  io  ne  ho  a 
sufficienza  pel  mio  assunto.  La  maggior  parte  delle  malattie  hanno  la  loro 
sede  nella  vita  organica  ;  questo  vuoisi  specialmente  dire  delle  affezioni  in- 
fiammatorie e  febbrili.  Ora  la  vita  organica  durante  la  notte  è  più  ener- 
gica :  dunque  dev'  essere  specialmente  più  perturbata.  Inoltre  nel  giorno 
gli  stimoli  estemi  mettono  in  esercizio  gli  organi  della  vita  organica:  il 
che  fa  che  le  affezioni  della  vita  animale  sono  meno  gagliarde.  Tuttavia  que- 
sta condizione  non  è  necessaria  ;   perchè  anche  quando  gì'  infermi  sono  in 

(I)  Ann.  dr  Mfd.  Chir.  e  Ftrm.  Set.  et  CU.  i833. 
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una  camera  illaminata,  totlaTia  non  rimangono  meno  tormentati  nella  notte  dbe 

nel  giorno.  Sol  cbe  convìen  riflettere ,  che  la  langa  assne£uione  è  cagione , 
per  etti  noi  non  potremmo  mutar  l'ordine  del  giorno  e  della  notte,  cosi 
che  dormissimo  dorante  il  giorno,  ed  attendessimo  ai  laTori  dorante  la 
notte.  Mi  si  potrebbe  opporre,  che,  posto  quanto  io  dico,  ne  segoirebbe, 
che  mettendo  in  attività  la  vita  animale,  le  malattie  infiammatorie  si  al-r 
levierebbero ,  perchè  s'impedirebbe  in  tal  modo  l'energia  della  vita  orga- 
nica. Al  che  io  rispondo,  che  quando  ì  nostri  sensi  sono  a£Eiticati  dal- 
l'impressione  delle  potenze  esteme,  non  potrebbero  perseverare  in  uno  stato 
di  azione  senza  gravissimo  danno:  provida  la  natura  chiuderebbe  gli  or- 
gani sensorii  estemi  alle  esteme  impressioni.  Se  la  malattia  risiede  nella 
vita  animale  e  non  ne  sia  partecipe  la  vita  organica,  si  osserva,  che  la 
notte  apporta  alleviamento.  Voglio  sopporre ,  che  non  vi  sia  sonno ,  perchè 
qualora  vi  fosse  questo,  egli  è  facile  di  vedere,  che  nel  sonno  non  vi  ha 
verona  sensazione.  Questa  è  una  semplice  congettura,  e  non  pretendo  d'aver 
colpito  nel  segno  :  muovo  anzi  a  me  stesso  delle  difficoltà ,  specialmente  le 
seguenti:  i.°  perchè  le  febbri  intermittenti  hanno  il  loro  accesso  fra  il 
giomo;  2.°  perchè  la  quotidiana  nel  mattino,  la  terzana  a  mezzo  giomo, 
la  quartana  alla  sera  ?  Qui  non  ci  entra  più  nulla  l' influenza  della  notte. 
Per  ora  fo  punto:  invito  i  miei  leggitori  ad  esaminare  la  mia  opinione,  e 
a  darmi  lumi  onde  confermarmi  o  ricredermi.  Intanto  mi  studierò  di  di- 
lucidare il  mio  concetto  sulle  malattie  infiammatorie,  e  di  trovar  qual- 
che congettura  abbenchè  plausibile  dell'esacerbarsi  le  singole  malattie  in 
date  ore  del  dì.  (  Magiari ,  Osservai.  Medico  di  Napoli  N.  FIJI^ 
Aprile  i834>  p.  62/ 

GOROLLARII  CinnCI  SITLLE  UfFIABOIAZIONI  EVTROGRAirEB ,  E  CEinrO  DI 
UN  AMMALATO,  CHB  Ilf  MENO  DI  QUUIDICI  GIOBNI  SI  FECE  EPILETTICO, 
APOPLETICO,  MANIACO  E  CONVALESCENTE;  OSSERYAZIONI  DEL  SIG.  DOTT. 
CbRESOLB   MEDICO    IN    CAFO    DELLO   SPEDALE    MILITARE    DI    GuNEO. 

La  condizione  patologica  degli  ammalati  dell'ospedale  militare  divi- 
sionale di  Cuneo  appena  inoltrato  il  mese  di  Settembre  (n  infiammatoria, 
preferendo  le  membrane  e  le  viscere  entrocranee.  Quelli  che  a  malgrado 
de'  salassi  alle  giogolari ,  e  delle  sanguigne  universali  e  locali  morirono , 
ecco  ciò  che  dimostrarono  colla  loro  necroscopia:  il  i.°  (cinque  giomi  di 
malattia)  cadavere  rigido  e  teso;  capegli  che  si  staccano  dal  derme  al  soh) 
tempellare;  meningi  aderenti  alle  pareti  entrocranee;  arterie,  vene  e  seni 
•njettati,  e  zeppi  di  sangue  indurito,  specialmente  quei  delle  meningi. 

Il  2.^  (undici  giomi  di  malattia)  cadavere  rigido  e  teso;  all'aprir 
della  teca  ossea  sorte  una  quantità  di  sangue  sciolto;  meningi  aderenti  al 
cranio,  ed  al  cervello,  lungo  i  lati  della  sutura,  e  del  seno  sagitale:  se- 
ni, arterie,  e  vene  injettaie  e  turgide  di  sangne  fluido,  specialmente 
quelle  dell'encefalo;  i  ventricoli  laterali  pieni  di  siero  sanguigno,  la  so- 
stanza dnerea  rammollita. 

Il  3.^  (  24  giomi  di  malattia  )  con  infiammazione  vivissima  alle  se- 
rose  dell'addome  (peritonitide),   poscia  a  quelle  del  petto  (pleuritide),    e 
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fiflalmeiite  lUe  entroonnec  (meningite),   non   fa   aperto   stante   la  durata 

del  morbo  y  ed  il  suo  variar  di  sedei 

n  4*^  (  sedici  gi<Nmi  di  malattia  )  meningite  in  seguito  a  scabbie 
retrocessa:  cadavere  rigido  e  teso:  appena  tagliato  il  corio  capillizio 
largo  spandimento  di  sangue  sciolto ,  cbe  aumenta  aperta  la  teca:  la  me- 
ninge è  cospersa  di  bulle  gangrenose  a  guisa  di  carionchioli:  i  vasi  san* 
gnigni  injettati,  specialmente  quei  del  cervello:  il  seno  longitudinale  zep- 
po di  sangue  fluido:  i  ventricoli  pieni  di  siero  sanguigno ,  ed  in  ogni 
hto  congestione  venosa:  il  fegato  aumentato  nel  suo  volume,  ed  indurito 
nella  sua  tessitura. 

Dalle  quali  osservazioni  pare  cbe  si  possano  mettere  a  numero  li  se- 
guenti coroUarii: 

I.  Cbe  le  infiammazioni  entrocranee  cominciarono  dalle  meningi  e 
questo  periodo  è  costituito ,  come  mi  venne  opportuno  d'  osservare  nel 
primo  caso,  da  calore  e  colore  intenso  alla  faccia;  pulsazioni  visibili  alle 
nasali,  alle  temporali,  alle  carotidi:  fnquietudine  estrema:  sete;  delirio; 
membra  contratte ,  convulsioni ,  morte. 

a.^  Cbe  col  progredire  del  morbo  si  addentrò  la  flogpsi  nell'encefa- 
lo, e  questo  periodo  si  appalesa,  come  osservai  nel  secondo  caso,  con  fred- 
do marmoreo,  paresico  limitato  in  pria,  universale  poKÌa;  occbi  fissi:  coma 
soporoso:  faccia  livida:  congestione:  morte. 

3.^  Cbe  la  meningite  in  seguito  alla  retrocessione  della  scabbie  ha  un 
processo  sui  generis^  come  rilevai  nel  quarto  caso;  ed  in  vero  a  febbre, 
che  diresti  secondaria,  con  remittenze,  ad  ogni  metodo  curativo  renitente  ; 
pelle  enfiata,  caldo-urente,  successe  lieve  non  durato  delirio:  freddo  mar- 
moreo: occbi  fissi:  morte. 

4*^  ^^^  ì'  processo  infiammatorio  prescelse  il  vertice  del  capo. 

Le  cause  furono:  sole  infuocalo j  preceduto  e  segugio  da  lunghe 
ore  JreddcMunide, 

10  non  compio  queste  mie  osservazioni  col  riferirne  il  metodo  cura- 
tivo, giacché,  quantunque  il  pia  energico,  pure  infruttuoso  il  rinvenni,  e 
solo  mi  sorrise  in  molti  altri  che  non  cosi  intensamente  n'  erano  affetti, 
le  avventurate  cure  de'  quali  consistettero  nel  far  succedere  rapidamente 
alle  deplezioni  derivative,  alle  fredde  anzi  ghiacciate  applicazioni,  i  salassi 
revulsivi,  la  pronta  apposizione  di  sinapismi  o  vescicanti  alle  estremità  in- 
feriori, e  quelli  preferire  a  questi. 

11  mese  di  Ottobre  comincia  e  fini  con  sensibile  diminuzione  d'amma- 
hti,  e  col  semplificar  dei  morbi:  nn  solo  caso  merita  una  pagina  di  me- 
dica osservazione,  giacché  in  meno  di  quindici  giorni  V  ammalato  si  fece 
epilettico,  apopletico,  maniaco,  e  convalescente,  U  di  cui  cura  lascia  a  dive- 
dere quanto  T  odierna  patologia  valga,  se  con  pie  di  piombo  sulla  dia- 
gnosi poggi  U  non  cangiabile  terapeja. 

U  soldato  Emanuele  Rossi  della  ii.* compagnia  fucilieri,  primo  reggi- 
mento della  brigata  Savona,  assentato  li  24  Novembre  1829,  entrò  in 
questo  spedale  miliure  divisionale  li  24  Ottobre  p.  p.  con  bubone  venereo. 
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ove  trattato  col  proto-clornro  di  mercurio  (raurialo  di  mercurio  dolce),  e  cob- 
temporanee  decozioni  di  salsapariglia,  si  ebbero  i  più  lodevoli  risultaraenti. 
Appena  guarito  il  giorno  4  Novembre  fa  invaso  da  un  accesso  epilettico  (i), 
che  ad  an  secondo  si  lega,  ad  an  terzo  si  estende  con  visibile  congestione 
cerebrale,  occhi  incettati ,  dolor  cefalico  intenso  non  interrotto  ;  polsi  pieni 
vibranti  :  si  soccorre  V  ammalato  coli'  emetico  dilungato  (proto-tartrato  di 
potassio  e  d'antimonio),  coi  salassi,  colle  bibite  nitrate,  tamarìndate:  il 
giorno  9  detto  si  fa  apopletico,  con  freddo  paresico  universale,  (acda  livi- 
da, abbandono  totale  delle  membra,  occhi  addentrati,  usposi:  si  aumentano 
le  sanguigne  coi  salassi  alle  mani,  ai  piedi,  coi  sanguisugi!  locali  delle  tem- 
pia, delle  giogolarì,  delle  auricolari,  delle  nasali,  colle  ventose  scarificate 
all'occipite  e  lungo  il  dorso;  si  stimola  poscia  la  pelle  con  vescicanti  e 
sinapisrai:  il  giorno  ii  detto  si  risveglia,  si  ravviva,  si  esalta,  si  convelle, 
delira,  infuria;  si  continuano  le  flebotomie,  si  assoccia  l'uso  intemo  del- 
l' aconito ,  dell'  acqua  coobata  di  lauro  ceraso  ,  della  digitale ,  collocando 
l'ammalato  in  terrena,  solitaria,  ampia  e  fredda  infermeria,  ove  ona  guar- 
dia muta  eseguì  le  mediche  prescrizioni:  ei  guarì  il  giorno  17  Novembre, 
cioè  il  decirooquarto  di  malattia.  (Repertorio  Medico-Chinirg,  del  PiC' 
monte y  Febbr.   i834,  pag.  49-^ 

DlAG?VOSI    DBtLA    PBBICARDITB;  LcDAGUri  DBL  DOTT.    WiLLlAM  StOHBS. 

Un'  opinione  generalmente  ancora  seguita,  a  malgrado  dei  lavori 
di  CoUin,  di  Andrai,  di  Lovis  ec,  si  è  che  la  pericardite  non  abbia 
sìntomi  propri i,  e  che  non  sia  riconoscibile  fuorché  per  via  di  escissione. 
Il  Dott.  Stohes  non  la  pensa  cosi;  a  suo  parere  la  pericardite  possiede 
segni  positivi ,  che  ne  rendono  la  diagnosi  meno  oscura  nella  pluralità  dei 
casi.  Le  sue  ricerche  hanno  per  oggetto  il  rumore  di  atrUo  indicato  da 
CoUin,  e  tenta  di  dare  nn  prezzo  a  questo  rumore  come  segno  della  pe- 
ricardite. Noi  diamo  un  sunto  di  detta  Memoria,  la  qnale  porge  molto  in- 
teresse. Secondo  il  Dott  Stohes  dopo  Gollin  nessun  Patologo  si  occupò 
di  questo  fenomeno  morboso.  Laennec  e  Lovis  non  ne  parlano  nelle 
loro  memorie.  Bertin  si  limita  alla  frase  seguente:  sino  ad  ora  l'ascol- 
tazione non  diede  verun  segnale,  per  cui  si  possa  riconoscere  la  pericardite 
acuta,  a  meno  che  si  voglia  considerare  come  tale  il  rumore  di  euojo  nuovo 
indicato  dal  Sig.  Gollin.  Andrai  e  Rostan  fecero  simili  osservazioni.  Brous- 
sais  dice:  «  vi  esiste  un  fenomeno  degno  di  attenzione,  ed  a  cui  non  si 
diede  ancora  tutta  l' importanza  che  si  merita ,  e  questo  si  è  il  rumore  di 
pergamena ,  il  quale  si  percepisce  benissimo  mediante  lo  stetoscopio  :  esplo- 
rando con  detto  strumento  le  incipienti  pericarditi  si  trova  la  sensazione, 
che  porgerebbero  due  corpi  secchi  che  si  urtassero  Tnno  contro  l'altro: 
segno,  che  unito  al  dolore  ed  all'angoscia,  non  lascia  dubbio  sopra  l'esi- 
stenza della  flemmassia.  m 


(1)  Dall*a»cHo  del  Medico,  e  dalle  tedi  premiale  aH'ljpetkne  di  leva  rtetta,  che  Pcfilew» 
tn  nel  raddello  ereditaria  t  pendente  però  |Ii  andasti  anni  di  lerràio  nUlilara  non  si  «ra  aai  poCnI»  ooa- 
•tare,  anai  cUm  invidiabile  lanili. 
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L' Autore  raccolse  varie  storie  in  proposito  >  che  noi  per  brevità  tra- 
lasciamo per  passare  alle  soe  condnsionL 

Conviene  distinguere  due  specie  di  pericarditi,  quelle  collo  spandi- 
nento  copioso  di  siero  »  e  quelle  ove  lo  sconcerto  anatomico  consiste  in  una 
trasndaiione  di  linfa  plastica  alla  superficie  del  pericardio.  Nella  diagnosi  della 
prima  specie  la  percussione  è  molto  utile:  nella  seconda  serve  a  niente. 

In  generale  nella  pericardite  la  sensaiione  comunicata  alla  mano,  ed  il 
rumore  di  strofinamento  si  modificheranno  in  ordine  alle  seguenti  circostanze: 

i.^  Lo  stato  di  trasudaiione  plastica. 

3.°  La  sua  eslensicme. 

3°  La  presenza  9  o  la  mancanza  di  liquido. 

4*^  I  progressi,  o  la  sospensione  del  lavoro  di  organizzazione. 

5.°  U  corso  più  0  meno  rapido  deli'obliterazbne  del  cavo. 

6.^  Le  recrudescenze  della  infiammazione. 

Il  rumore  di  fregagione  prodotto  dal  pericardio  infiammato  si  offre 
.  ora  sotto  la  forma  di  un  romore  di  scuffina  simile  a  quello  che  ha  luogo 
ne'  casi  i  più  gravi  d'ossificazione  delle  valvule:  ora  sotto  la  forma  dello 
scroscio  di  cuojo  naovo  :  oppure  presenterà  leggeri  variazioni  di  questi  dae 
rumori,  i  qaali  cangiano  notevolmente  sotto  l'uso  dei  rimedii  :  quindi  un'ap- 
plicazione di  mignatte  farà  passare  dal  rumore  di  una  grattugia  unito  a 
fremito  percettibile  alla  mano  al  rumore  dì  un  mantice  senza  fremito.  Un 
carattere  importante  di  questo  rumore  si  è,  ch'esso  è  solo  sensibile  alla 
regione  del  cuore. 

Il  rumore  di  stropicciatura ,  qualunque  ne  sia  la  forma,  dovrà  conside- 
rarsi cóme  segno  di  pericardite  nelle  seguenti  circostanze: 

i.^  Quando  si  manifesta  repentinamente.  Una  malattia  delle  valvole 
non  può  giungere  in  uno  o  due  giorni  a  produrre  un  rumore  di  raspa 
intenso. 

2.^  Quando  è  accompagnato  (ciò  non  occorre  sempre)  ad  un  fremito 
sensibile  alla  mano. 

3.^  Quando  si  spiazza  facilmente  a  tenore  de'  progressi  della  in- 
iammazione. 

4."  Quando  si  associa  9Ì  due  rumori  del  cuore ,  nel  caso  ove  in  pri- 
ma non  vi  esbtevano  sintomi  morbosi  di  detto  organo. 

5.°  Quando  scompare  sotto  la  cura  opportuna  per  non  fusi  più  sen- 
tire, quantunque  il  cuore  fosse  eccitato. 

6.^  Quando  e  percettibile  in  una  piccola  estensione,  anche  allorché 
è  fortissimo. 

Epilogandosi  l'Autore  termina  colle  seguenti  proposizioni: 

L  Nella  pericardite  con  trasudazione  di  linfa  plastica  lo  strofinamento 
delle  due  superficie  ineguali  produce  un  rumore  percettibile  all'orecchio, 
ed  una  vibrazione  sensibile  alla  mano;  segni  che  di  certo  fanno  ricono- 
scere la  malattia,  anche  nella  mancanza  degli  altri  sintomi. 

n.  Più  le  superficie  del  pericardio  sono  ineguali,  maggiormente  i 
sìntomi  riferiti  sono  distinti. 
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UL  n  ramore  di  ttrafinaacnto  ti  ymact  ai  ine  ramori  M  cvore. 
IV.  In  generale  è  solo  riconoscibile  alla  regione  precordiale, 
y.  Sì  offre  con  raodificaiioni ,   ma  soventi   volte  lofliiglia  al  ramore 
prodotto  da  un  morbo  inoltrato  delle  valvole  del  cuore. 

VI.  E  distinto  al  pia  alto  grado,  quando  la  regione  del  cuore  con- 
tinua a  presentare  un  suono  limpido  chiaro  alla  percussione  :  ma  resistenxa 
di  un  liquido  nel  cavo  del  pericardio  non  indica  sempre  la  sua  scomparsa. 

VII.  Può  riprodursi  dopo  il  riassorbimento  del  liquido  contenuto  nel 
pericardio,  o  dopo  il  rinnovellamento  della  infiammazione. 

Vili.  Il  rumore  di  fregagione  può  essere  manifesto  quando  il  fremito 
non  è  più  percettibile  alla  mano. 

IX.  È  rapidamente  modificato  da  una  cura  antiflogistica  diretta. 

X.  Osservando  detti  fenomeni  nel  loro  corso  si  può  seguire  quello 
della  organizzazione,  cioè  dell'obliterazione  della  cavita  del  pericardio,  e 
giudicare  dell'efficacia  terapeutica  posta  in  opera. 

XI.  Dunque  si  deve  concedere ,  che  l'aKoltazione  è  direttamente  utile 
nella  pericardite,  e  che  la  sua  diagnosi  non  consiste  soltanto  in  segni  ne- 
gativi. (Ivi  pag,  64). 

Condizione  patologica  bel  sopore  e  bella  morte  improvvisa,  be- 
gli itterici;  Problema  bel  bott.  Griffin  bi  Limme  kich  con  aji- 
ifOTAzioNE  bell'Autore  bell'Antologia  Medica. 

Il  Dottore  Griffin,  cui  siamo  debitori  delle  prime  ricerche  fatte  in  IiH 
ghilterra  sull'irritazione  spinale,  si  propone  ora  di  esaminare  un  tale  prò* 
blema. 

Questa  interessante  comunicazione  presenta  due  parti  distinte:  i  iatti, 
ed  i  ragionamenti.  Noi  offriremo  i  primi  coi  dettagli  necessarii  alla  loro 
intelligenza,  e  ci  duole  di  non  poter  indicare  che  sommariamente  le  rela- 
tive considerazioni. 

Ossen»azione  i.*  Chiamato  per  ma  figlia  di  10  anni,  che  dicevau 
moriente,  vi  arrivò  il  Dott  Griffin  nell'atto,  in  cui  faceva  l'ultima  espi- 
razione e  moriva.  La  sua  pelle  era  ancora  calda  e  presentava  una  tinta 
gialla  universale  pronunziatissima.  Le  pupille  erano  dilatate ,  e  l' inspezione 
del  suo  corpo  gli  fece  opinare,  che  fosse  idropica.  Dalle  assunte  informa- 
zioni potè  rilevare,  che  questa  giovane  si  ammalò  dapprincipio  di  languore 
accompagnato  da  sensazione  di  peso  generale  ;  che  nel  secondo  giorno  provò 
della  nausea,  ebbe  vomito,  e  le  si  sviluppò  un  principio  di  itterizia;  che 
nel  terzo  giorno  si  lagnò  molto  di  dolore  di  testa.  Sua  madre  spaventata 
volle  ch'ella  si  recasse  a  consultare  un  uomo  dell'Arte,  ma  essa  si  rifiutò, 
allegando  la  sua  debolezza,  e  si  limitò  a  porsi  a  letto.  Ma  cadde  tosto  in 
nno  stato  di  stupidezza,  il  quale  dopo  alcuni  istanti  si  cangiò  in  un  sopore 
profondo,  cui  non  tardò  molto  a  succedere  la  morte. 

Osservazione  i.^  Tre  settimane  dopo  fu  il  Dott  Griffin  chiamato  per 
una  sorella  di  quest'infelice,  che  ritrovò  in  uno  stato  pressocchè  simi- 
le. Era  stata  assalita  da  languidezza  e  da  peso  di  membri,  ben  presto 
dalla  nausea,  dal  vomito  e  dal  colore  giallo  di  tutta  la  pelle,  b  quel  no* 
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mento  ti  troTava  in  isUto  di  sopore  imperfetto.  SI  poteta  fissare  la  sua 
attenxìone,  ma  non  le  era  dato  dì  parlare  e  temeva  molto  d'essere  distur- 
bata da  questa  specie  di  riposo.  Fa  tratta  da  questo  stato  assai  grave  col 
meno  di  energici  purganti  spesso  ripetati.  La  tinta  itterica  scomparve  a 
poco  a  poco  9  ed  in  capo  di  alcuni  giorni  si  era  ristabilita. 

Osservazione  3.'  Qualche  tempo  dopo  un  ragazzo  della  medesima 
famiglia  fu  attaccato  in  egual  modo.  Avea  l'età  di  anni  i3.  Il  fratello  del 
Dott.  Griffin  lo  visitò,  e  lo  trovò  immerso  nel  sopore.  Il  ventre  era  al 
tatto  dolente;  il  polso  lento,  e  la  pelle  del  colore  dello  zafferano;  la  re- 
spirazione non  però  stertorosa.  Questo  caso  fu  più  rapido  de'  due  prece- 
denti y  perchè  il  ragazzo  fa  assalito  la  sera  da  nausea  e  dal  vomito ,  e  nel 
mattino  susseguente  era  di  già  itterico  ed  insensibile.  Rimase  in  questo  stato 
sino  alla  fine  del  secondo  giorno  senza  essere  curato.  Si  volle  allora  pur- 
garlo, ma  fa  impossibile  di  fairgli  inghiottire  cosa  alcuna,  e  morì  in  po- 
che ore. 

Osservatone  4-'  Qualche  mese  dopo  l'ultimo  ragazzo  di  questa  fa- 
miglia dell'età  di  anni  1 1  si  lagnò  di  languore  e  di  gravezza  ne'  membri  ; 
dopo  due  giorni  fu  sorpreso  da  una  tinta  gialla  assai  carica,  che  si  estese 
.fino  alla  sclerotica.  Le  secrezioni  erano  scarse:  nel  basso  ventre  sentiva  do- 
lore sotto  della  compressione;  non  si  era  mai  lamentato  di  veruna  affezione 
di  testa,  ma  al  pari  degli  altri  andava  soggetto  alla  nausea  ed  al  vomito. 
I  suoi  genitori  intimoriti  per  la  morte  degli  altri  fecero  chiamare  il  Dott 
Griffin  nella  stessa  notte,  in  cai  il  ragazzo  era  caduto  nello  stato  d'in- 
sensibilità. Lo  ritrovò  immerso  nel  sopore,  con  polso  lento,  colle  pupille 
dilatate,  e  con  piccole  traccie  di  sensibilità  e  di  volontario  movimento. 
Gli  si  pizzicò  fortemente  la  mano,  e  mandò  una  specie  di  gemito,  facendo 
mioto  di  volerla  ritirare.  Dieci  oncie  di  sangue  furono  immediatamente  tratte 
all'arteria  temporale;  gli  fu  rasa  la  testa  e  coperta  con  applicazioni  fred- 
de; ogni  quattro  ore  gli  si  diede  una  pozione  d'olio  di  ricino.  Operando 
quest'ultimo  medicamento  con  lentezza,  gli  furono  applicati  dei  clisteri  ed 
un  vescicante  alla  nuca.  Questi  espedienti  ottennero  l'eiffetto  desiderato.  Ab- 
bondanti secrezioni  successero  nel  corso  di  poche  ore,  e  la  mattina  del 
susseguente  giorno  l'ammalato  avea  ricuperata  in  gran  parte  la  conoscenza. 
In  seguito  il  miglioramento  progredì  grado  a  grado,  e  l'ammalato  guarì 
completamente.  Tuttavia,  qualche  tempo  dopo,  i  suoi  genitori  furono  an- 
cora spaventati  dalla  comparsa  in  questo  ragazzo  di  vomito  e  d' itterizia  ; 
ma  i  purganti  riuscirono  sufficienti  per  arrestare  il  sopore  e  per  far  scom- 
parire tutti  gli  altri  sintomi. 

U  Dott  Griffin  ha  cercato  qualche  fatto  analogo  fra  gli  Scrittori, 
ma  non  trovò  che  poche  nozioni  assai  vaghe.  Good  asserì ,  che  l' itterizia 
può  terminare  coU'apoplessia  ;  ma  è  questa  poi  la  malattia  che  osservò  l'Au- 
tore? Disgraziatamente  i  genitori  non  vollero  permettere,  che  venisse  prati- 
cata la  sezione  del  cadavere  d'alcuno  de'  loro  figli.  H  Dott  Marsh  riferì 
qualche  fatto  analogo  nel  terzo  volume  del  DubUn  hospital  Reports,  In 
nn  caso  di  questo  genere  osservato  dal  Dott  Macleod,  e  dove  fu  permessa 
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riiiiops/a,  la  Mia  alterazione,  die  si  ritrovò  nel  eerrello,  fa  mu  tìnta  gialla 
delle  membrane.  Questi  sono  i  soli  fatti ,  che  il  Dott.  Griffia  ritrovò  ana- 
loghi a  quelli  che  aveva  raccolti.  Investigando  in  seguito  la  soluzione  del 
problema  esamina  se  si  devono  attribuire  i  fenomeni  presentati  da  qnestt 
ammalati  al  difetto  di  eliminazione  delle  parti  costituenti  la  bile  sviluppatasi 
fuori  del  sangue,  ovvero  al  versamento  ed  al  miscuglio  di  queste  materie 
nell'istesso  fluido.  Gita  in  questa  occasione  Tesperienza  del  Sig.  Philipps, 
il  quale  avendo  ingettato  due  dramme  di  bile  nella  vena  femorale  d' un 
cane  vide  comparire  in  poche  ore  V  itterizia ,  V  aridezza  della  bocca ,  il 
vomito,  il  sopore  e  la  morte.  Tuttavia  soggiugne,  che  sarebbe  poco  filo- 
sofico di  attribuire  degli  effetti  ad  una  causa  in  un  caso,  i  quali  non  sono 
prodotti  in  altri  casi  analoghi.  (The  DubUn  Jùwmal  of  Medicai  cutd  Cìd- 
mical  Sciences  y  Januaiy  i834^. 

L'Autore  àM Antologia  Medica  s' incontrò  nella  sua  pratica  in  un 
caso,  che  accrescerebbe  materia  all'accennato  problema  del  Dott.  Grìffin, 
e  concluderebbe  per  la  forza  prontamente  ed  efficacemente  venefica  della 
bile  diffusa  e  generalizzata  in  tutto  il  corpo.  Una  femmina  nel  fiore  del- 
l'età affetta  da  lenta  tisi  polmonare ,  e  trattata  colla  gomma  arabica  in  una 
decozione  di  china  fu  nel  duodecimo  giorno  di  cara  sorpresa  ad  on  tratto 
da  colica  violentissima  accompagnata  da  repentina  itterizia  con  emzione  di 
macchie  del  colore  del  rame,  da  perdita  de' sensi,  e  da  sopore  profondissi- 
mo al  pari  degli  apopletici,  se  non  che  era  di  spesso  scossa  da  gagliarde 
convulsioni.  Si  suppose,  che  fosse  stata  avvelenata,  epperciò  venne  trasfe- 
rita (l'anno  i8og  )  nella  Clinica  Medica  dell'I.  R.  Università  di  Pado- 
va ,  ove  senza  poter  rendere  verun  conto  di  sé  stessa  morì  poche  ore  dopo 
frammezzo  alle  convulsioni,  e  col  ventre  al  sommo  disteso  e  dolente.  La 
sezione  del  cadavere  dimostrò  pieno  e  disteso  da  bile  intensamente  gialla 
tatto  il  tubo  intestinale,  così  che  vuotato  se  ne  ottennero  pia  libbre,  e 
tutti  i  tessuti  intemi  ed  estemi ^  come  pure  gli  umori  tutti,  tinti  in  giallo 
intenso  :  giallo  era  persino  il  colore  di  poca  linfa  raccolta  ne'  ventricoli  del 
cervello.  Il  eh.  Professore  Mandruzzato  analizzò  con  particolare  maestria  la 
bile  ottenuta  dal  tubo  intestinale,  né  vi  trovò  alcuna  alterazione  nella  qua- 
lità de'  principii ,  che  la  compongono  nello  stato  normale.  Il  curioso  si  fo, 
che  la  cistifellea  era  vuota  e  collapsa ,  è  sembrava  che  non  contenesse  bile 
da  molto  tempo. 

Paralisi  db'  polmoni;   Memoria  del  profess.  Gio.  Federico  Lon- 
STBIN  DI  Strasburgo. 

Benché  qual  morbo  recentemente  studiato  riputar  non  si  debba  la 
paràlisi  de*  polmoni  sinora  con  le  tante  specie  di  soffocazioni  confusa, 
poiché  di  essa  sotto  varii  nomi  (anno  motto  alcuni  dassid  antorì  di  No- 
sografia (i),  par  devesi  come  nuova  registrarla  nel  doloroso  catalogo  delie 

(I)  Bocrkaive  de  co^umccmIU  et  canna»  morbb  afor.  io6a.  -^  Wan  Swieten ,  ne*  cmunti  a 
detto  aforiuno  —  Hofinann  medie  ration.  »)8Ì.  T.  3,  Sex.  l,  cap.  3,  S  3^.  ^  SloH  pneled.  in 
dim».  morfc.  chron.  T.  i ,  p.  275.  ^  G.  P.  Frank ,  de  cuandà  hon.  mori».  Lib.  Vii.  Paralini. 
—  Cotsnni  «pfra  ^Ihama  T.  2  ,  §  816. 
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vnuae  malattie  »  ora  ehe  sode  ragioni  della  di  lei  esistenxa  e  precisi  segni 
per  raTrisarla  ci  porge  V  interessante  Memoria  del  chiaris^.  Profess..  Lob- 
stein,  della  qoale  in  compendio  si  espongpno  le  idee.  Che  se  mai  que- 
ste tatta  h  persoasione  de'  Medici  riscnoter  non  potranno,  in  essi  almeno 
infervoreranno  lo  spirito  di  osserrazione ,  onde  in  fine  risolvano  il  gran 
problema  patologico,  se  al  pari  de''  nervi  cerebro-spinali  i  rami  de'  neni 
grandi  simpatici  colpiti  esser  possano  dalla  paralisi. 

Sintomi,  In  principio  sospensione  della  respiraadone y  brevissima, 
ricorrente  ad  intervalli  di  settimane  o  di  mesi,  accompagnata  o  da  abban- 
dono 0  da  contorsione  del  tronco  e  delle  membra,  e  da  lividezsa  della 
£iccia  :  indi  calma ,  stancheiza  e  sonno  tranquillo.  Se  in  qoesto  si  ripro- 
duce il  parossismo,  l'infermo  si  sveglia  e  si  dirissa  per  cercare  la  respira- 
zione in  altra  posixione.  Progredendo  il  male,  i  parossismi  si  avvicinano, 
si  associa  loro  una  tosse  ^  che  pe'l  rantolo  mucoso  somiglia  alla  catat' 
rale  anziché  al  croup  o  alla  pertosse.  Non  xf*  h  espettorazione.  G>n  la 
respirazione  si  sente  un  bollimento  nel  fondo  del  torace.  La  malattia  si 
rende  continua,  e  quelle  sospensioni  di  respirazione  convertonsi  in  una  re- 
spiraàone  sublime,  celere ,  frequente ,  difficile.  Polso  frequentissimo, 
celerissimo.  Temperatura  del  corpo  aumentata.  Colore  piombino ,  ter- 
reo  della  frtccia.  Intanto  non  delirio,  non  sonnolenza  o  coma,  non 
disfagia j  che  se  il  bere  per  estinguer  la  xdva  sete  è  difficile,  ciò  nasce 
dalla  frequentissima  respirazione.  Sudore  di  espressione  nella  fronte  e  nel 
petto:  simpatiche  convulsioni  ùmiche  o  tetaniche. 

Dopo  4  in  6  giorni,  ne' quali  appena  qualche  leggerissima  remissio- 
ne, diminuzione  di  forze,  respirazione  sommamente  dijjfieile,  tinta 
terrea  del  volto,  e  poco  valide  convulsioni  parziali  e  talvolta  anche  le 
epilettiche.  Respirazione  e  polso  rallentati:  occhi  chiusi  o  socchiusi: 
indi  movimenti  di  respirazione  appena  percettibili,  la  vita  si  estìngue 
in  un  modo  insensibile.  Si  noti  che  talvolta  mancano  le  convulsioni. 

Autopsia  cadaverica.  Non  si  rinviene  alcun  disordine  visibile  e  ma- 
teriale, cui  riferir  si  possa  la  malattia.  La  trachea  ed  i  bronchi,  che  ognun 
crederebbe  trovar  pieni  di  muco ,  sono  voti  :  bianca  n'  è  la  membrana  mu- 
cosa. I  polmoni  non  epatizzati,  non  ingorgati,  non  edematosi;  anzi  il  loro 
parenchima  è  crepitante.  Cuore  ordinariamente  piccolo:  poco  sangue  nelle 
sue  cavità  destre:  il  ventricolo  sinistro  contratto:  i  grossi  vasi  esangui. 
Nell'addomine  nulla  di  particolare.  Quando  la  malattia  è  accompagnata  da 
convulsioni  si  osserva  una  injezione  ed  nna  leggera  infiltrazione  sieroso- 
sanguigna  nel  tessuto  della  pia  madre. 

Essenza  della  malattia.  Si  può  dirla  paralisi  de*  polmoni?  Le  se- 
guenti riflessioni  sostengono  l'affermativa:  i.^  Que'  sintomi  e  quella  ninna 
alterazione  organica  a  quale  altra  essenza  di  morbo  si  possono  riferire  se 
non  alla  paralitica  ?  Non  è  forse  per  la  specie  de'  fenomeni  morbosi  e  per 
la  mancanza  di  visibili  alterazioni  che  lo  stato  paralitico  recente  de'  nervi 
cerebro-spinali  si  caratterizza?  Uguaglianza  di  fatti;  dunque  identità  di  ra- 
gionamento «—  2.'  Lo  stesso  nervo  pnenmo-gastrico  va  sì  all'esofago  che 
AirroL.  MBD.  Sem.  I.  64 
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a'  polmoni:  se  l'azione  dell'esofago  è  soggetta  alla  paraUsì,  questa  per  lo 
stesso  nervo  può  estendersi  anche  a'  polmoni.  Gli  sperimenti  fisiologici, 
specialmente  di  Dapajtren  e  di  Emmert,  hanno  provato  che  recisi  i  nervi 
pnemno-gastrici  si  annienta  l'azione  de'  polmoni.  —  3.*  L'Anatomia  non  ha 
provata  ancora  differenza  di  stmttara  tra  i  nervi  della  vita  organica  e  quei 
della  vita  animale:  l'Anatomia  patologica  ha  rinvenote  ne'  primi  le  stesse 
alterazioni  y  onde  sono  presi  i  nervi  della  vita  di  reiasione  ;  e  si  è  ricevuto 
ancora  come  cosa  sicura  che  alcune  malattie  consistono  in  uno  stato  d'ir- 
ritazione de'  nervi  e  plessi  della  vita  organica:  sola  la  paralisi  non  sarà 
tra  i  possibili?  —  4*'  ^  osservazioni  di  Bremont,  Hérissant,  Vamiery 
Hormann  e  di  Rudolphi  provano  che  i  polmoni  godono  di  un  movimento 
proprio  di  espansione  e  di  restrignimento  ;  che  la  loro  dilatazione  è  attiva. 
L'armonia  tra  i  movimenti  del  torace  e  quei  de'  polmoni  nella  respirazione 
oscura  l'azione  propria  de'  polmoni  ;  ma  tolta  l'armonia  si  appalesa  l'azione 
de'  polmoni  :  così  nell'asma  nervoso  mentre  i  muscoli  del  torace  si  sforzano 
a  dilatar  questa  cavita,  i  polmoni  non  si  espandono  perchè  spasmodizzati. 
Se  hanno  azione,  possono  paralizursi.  —  5.*  L'azione  di  alcuni  gas  (gas 
acido-carbonico ,  gas  acido-idro-solforico  )  paralizza  ad  evidenza  V  azione  dei 
polmoni,  come  altri  gas  la  esaltano. 

Differenze.  La  paralisi  de'  polmoni,  comune  a  tutte  l'età  dell'uo- 
mo, ma  più  alla  infanzia  è  talvolta  protopatica  ed  altre  volte  deuterch 
padca  di  malattie  dinamiche  ed  organiche ,  le  quali  hanno  lentamente  esau- 
rite le  forze  vitali  de'  polmoni.  Reciprocamente  l'accennata  paralisi  può  pre- 
cedere ed  essere  la  cagione  di  altre  malattie  de'  polmoni  come  dell'ede- 
ma ec.  È  talvolta  si  improvvisa  e  rapida,  che  a  ragione  le  si  può  dar 
l'epiteto  di  fulminante. 

Terapeutica,  La  ragione  medica  concorde  con  l'esperienza  consiglia 
r emesi  con  la  ipecacuana  in  principio,  indi  i  medicamenti  eccitanti  il  si- 
stema nervoso.  (Magliari^  OssennU.  Medico  di  Napoli^  Febb,  i834> 
p.  22.; 

EritIA   INGUnilLE   SPORT ANBAMEirrB  GUARITA;    OsSEEVAZIOllB  DEL  DOTT. 
YOLLMBB. 

Abbenchè  le  circostanze  fossero  assai  urgenti ,  l'ammalata ,  giovane  di 
32  anni ,  non  volle  decidersi  per  l'operazione.  Il  sacco  erniario  per  effetto 
dell'incarceramento  alla  fine  fece  suppurare  gli  integumenti,  e  questi  si 
ruppero.  Per  lungo  tempo  sortirono  dalla  piaga  gli  escrementi  :  na  poscia 
le  feccie  ritornarono  per  le  loro  vie  naturali,  e  la  piaga  si  chiuse  senza 
che  vi  rimanesse  fistola.  Anche  il  Dott  Frohberg  di  Saarlouis  raccolse  l'os- 
servazione di  un'ernia  incarcerata  giarita  per  le  sole  forse  della  natura. 
Una  piccola  ernia  inguinale  produsse  dopo  24  ore  tutti  i  sintomi,  che  ri- 
chiedono l'operazione.  Ma  durante  i  preparativi  per  l'operazione,  il  calo- 
melano dapprima  somministrato  fece  il  suo  effetto  e  produsse  alcune  abbon- 
danti evacuazioni,  per  cui  l'operazione  venne  sospesa.  H  tumore  cniiario 
suppurò ,  e  nel  sesto  giorno  si  vuotò  di  escrementi  alquanto  fluidi,  e  d'm 
lombricoide.  In  dodici  giorni  la  piaga  si  ridusse  a  cicatrice  perfetta.  Sembra  , 
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che  lo  strosumeato  non  si  limitasse  ad  una  piccola  ansa  intestinale.  (Fro^ 
riep,  Nodzen  ec,  Màrz  i834j  p.  64^. 

Dell'estirpa ztoHB  della  lingua;  Memoria  del  dott.  Michele  Iae* 

GER  >    PROFESSORE    DI    MEDIGUfA    E    DIRETTORE    DELLA    CLIiriCA    OTTALMIA- 
TRIGO-CHIRURGICA   NELLA   R.    UNIVERSITÀ*    DI    ErlaNGBN. 

Lo  scopo  dell'Autore  si  è  di  dimostrare,  che  Testirpazione  della  lin- 
gua quando  sia  bene  eseguita  non  offre  que'  pericoli,  che  sono  stati  esa- 
gerati .  Ad  una  tale  operaxione  devono  essere  animati  que'  Chirurghi , 
che  ritengono  quale  malattia  incurabile  il  carcinoma  della  lingua.  Due  sono 
i  metodi  impiegati  per  estirpare  la  lingua,  l'amputazione  cioè,  e  la  lega- 
tura. U  primo  merita  senza  dubbio  la  preferenza,  perchè  l'amputazione  si 
compie  con  celerità  maggiore  e  si  può  levare  del  tutto  la  parte  affetta. 
L'emorragia,  che  ne  deriva,  facilmente  si  arresta,  e  gli  accidenti  dopo 
dell'operazione  non  sono  di  tanto  momento.  La  legatura  ali'  incontro  dura 
a  lungo,  va  congiunta  a  molti  incomodi,  e  talvolta  non  è  bastante  per 
estirpare  perfettamente  lo  scirro:  l'infiammazione,  che  vi  sossiegue,  diventa 
spesso  cotanto  grave  da  produrre  la  morte.  Quanto  concerne  poi  il  pericolo 
temuto  in  generale  dai  Chirurghi  in  questa  operazione,  e  specialmente  nella 
amputazione ,  vale  a  dire ,  l'emorragia ,  la  perdita  della  voce  e  della  facoltà 
d'inghiottire,  nonché  la  successiva  infiammazione,  non  è  al  certo  fuori  dei 
mezzi  dell'Arte  l'evitare  tali  accidenti.  L'emorragia  può  essere  arrestata  colla 
compressione,  cogli  astringenti-stitici  e  segnatamente  colla  famosa  acqua  di 
Bellini  :  ciò  non  giovando  si  ricorre  alla  legatura  de'  vasi  al  di  sotto  della 
lingua.  La  stessa  perdita  d'una  porzione  della  lingua,  nonché  quella  della 
voce  viene  pure  risarcita  dalla  natura  medesima.  La  prima  non  ha  certa- 
mente luogo  mediante  la  riproduzione  di  vera  sostanza  muscolosa ,  ma  bensì 
di  un  tessuto  fibrinoso,  che  si  forma  frammezzo  della  granulazione,  me- 
diante il  quale  resta  minorata  l'ampiezza  della  cicatrice.  Quanto  poi  con^ 
cerne  la  voce ,  essa  dapprincipio  si  fa  cupa ,  indistinta ,  ma  a  poco  a 
poco  diviene  più  chiara.  In  pari  guisa  si  riproduce  la  facoltà  d' inghiotti- 
re. Del  resto  bisogna  che  deperisca  la  maggior  parte  della  lingua,  prima 
che  sia  perduta  in  grado  rilevante  la  facoltà  d' inghiottire  e  di  parlare.  Ciò 
premesso,  il  Profess.  Lieger  passa  alla  circostanziata  esposizione  dei  due  pre- 
detti metodi  d'operare;  e  termina  colla  storia  d'una  malattia,  nella  quale, 
stante  l'esistenza  d'uno  scirro,  operò  la  parziale  estirpazione  della  lingua. 
Quivi  dovette  progredire  col  taglio  fino  alla  guancia  da  un  lato,  onde  avere 
spazio  per  compiere  a  dovere  l'estirpazione  della  parte  scirrosa.  Ciò  non 
avviene  peraltro  che  ne'  casi,  ne'  quali  la  malattia  arriva  a  tale  profon- 
dità da  interessare  la  radice  della  lingua.  Qualora  si  trattasse  di  amputarla 
del  tutto ,  il  taglio  dovrebbe  essere  profondo  in  ambedue  i  lati.  (Ehrhard, 
MedicinischrChirurg.  Zeitungj  N.  9,   i834j  p-   iSgj. 

Nuovo    METODO    PER    ESTRARRE    LE    GROSSE    PIETRE  DALLA   VESCICA    PER 
LA    VIA    DEL    PERINEO  ;    MeMORIA     DEL    DOTT.    MaRIANO    PANTALEO    DI    Nl- 

cosiA  IN  Sicilia. 

Dando  un'occhiata  alla  storia  dell'operazione  della  cistotomia  si  rileva , 
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dice  il  BOiIro  Autore,  che  il  Ugllo  laterale  al  collo  della  Tetciai  i  stato 
qaello,  che  sì  è  sostenuto  sopra  dì  ogni  altro  die  il  genio  dei  Ghìrargì  ha 
saputo  inventare.  Esso  rìonisce  tatt'ì  possìbili  vantaggi;  i  snot  Tantaggìosi 
risnliamentì  non  sono  ìmpagnabilì  da  chicchessìa  »  e  nulla  sì  aTreU>e  a  de- 
siderare, se  non  sì  atesse  la  fiatale  sperìena,  ch'esso  è  insofidente  per 
Testraiione  delle  grosse  pietre. 

Tntt'ì  Ghìrargì  hanno  conoscìoto  nn  tale  inconveniente,  e  sarebbe 
erroneo  il  dire,  che  sì  può  ingrandire  a  piacinento  prolungando  il  taglio 
terso  il  basso  fondo  della  vescica  ;  mentre  oltre  delle  dilficolU,  che  nascono 
dalla  positione  anatomica  dì  quest'organo,  e  dai  rapporti  che  tiene  con  T  in- 
testino retto  ed  altre  partì  d' ìmportansa ,  il  tagliare  estesamente  il  collo 
della  vesdca  e  tutta  la  spesseoa  del  lobo  della  prostata  in  basso  non  solo 
è  difficile  ma  pericoloso,  trasdnando  seco  tutti  gL' inconvenienti  dei  metodi 
di  Foubert  e  dì  Thomas;  doè  intense  ìnfiammasioni  ed  ascessi  cancrenosi 
per  r  infiltrazione  dell'urina  che  ne  consegue ,  e  per  la  mancansa  dì  paralle- 
lismo della  ferita  interna  con  Testema.  Quella  csperienia  adunque,  che  ha 
fatto  conoscere  la  superiorità  del  taglio  laterale  sa  tutti  gli  altri  riguardo 
alle  pietre  dì  media  grossezza,  queUa  stessa  esperienza  ha  Citto  conoscere 
la  sua  insuffidenza  per  la  estrazione  delle  grosse  pietre. 

Il  Sig.  Pantaleo  portando  l'analisi  la  più  severa  sul  meccanismo  della 
dilatazione  ddla  ferita  al  collo  ddla  vesdca ,  con  la  scorta  dì  dò  che  avea 
detto  Scarpa  sul  proposito,  cioi  che  la  sommità  della  prostata  non  incisa 
si  oppone  alla  dilatazione  dd  collo  quantunque  tagliato  in  basso;  che  que- 
sta glandola  per  la  sua  tessitura  compatta  anziché  prestarsi  si  lacera;  av- 
visa che  al  taglio  laterale  ed  obliquo  in  basso  bisognerebbe  riunire  il  taglio 
in  alto  della  sommità  della  glandola  suddetta  per  avere  un'ampia  apertura 
e  la  piìi  felice  disposizione  per  la  dilatazione  dd  collo  della  vescica.  Que- 
sta è  la  base  dd  nuovo  metodo  da  luì  proposto,  il  quale  riunisce,  secondo 
lui,  tutt'i  vantaggi  del  taglio  laterale,  senza  tentare  già  nuove  vìe,  ma 
calcando  simultaneamente  le  due  battute  dai  due  partiti,  nei  quali  sì  pos- 
sono risguardare  divisi  ì  fautori  dd  metodo  ktende;  i  seguad  doè  dello 
.Scarpa  che  tagliano  obliquamente  in  alto;  e  gli  aderenti  dì  Gieselden  <he 
incidono  obliquamente  in  basso. 

Scorrendo  la  storia  del  taglio  laterale  in  basso  si  trova  il  Citto  co- 
stante, che  allora  quando  l'operatore,  al  primo  ostacolo  die  incontrò  per 
Testrazione  della  pietra,  ricorse  alla  dilatazione  della  ferita  in  alto,  l'estra- 
zione fu  immensamente  facilitata,  ed  il  destino  dell'operato  nella  maggiiw 
parte  dei  casi  felice.  Per  tacere  dì  tanti  altri  il  Sig.  Martineau,  che  vi  ebbe 
sempre  ricorso  nelle  occorrenze ,  sopra  84  infermi  non  ne  perdette  che  due. 
Il  taglio  proposto  dal  Pantaleo  trova  dunque  il  suo  imperfetto  modello  in 
una  tal  pratica  stata  finora  eseguita  in  due  tempi,  dopo  doè  che  la  pri- 
ma apertura  laterale  inferiore  sì  trovò  insuffidente.  Ma  taluno  potrà  dire 
perchè  complicare  cosi  l'operazione  e  non  attendere  che  sì  presenti  pria» 
il  bisogno? 

Oltrecchè  non  a  tatti  è  ag^ole  di  ta^re  in  alto  senu  g«ida,  o 
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COB  na  gmda  infedele,  per  essere  h  prostata  tanto  j>rofonda  che  bisogna 
andarla  a  nnYenìre  a  tentone  colla  scorta  dei  dito ,  la  dilatazione  che  suole 
istitairsi  Tien  fatta  per  T  ordinario  direttamente  verso  la  sinfisi  del  pabe, 
in  modo  che  restando  tra  il  taglio  inferiore  e  la  dilatazione  saperiore  un 
lembo  triangolare  di  prostata  y  ne  siegne  che  il  medesimo  deve  venire  con- 
taso e  lacerato  nelle  manovre  dell'  estrazione  della  pietra ,  e  complicare 
r  operazione  ed  i  destini  dell'  operato.  Al  contrario  facendo  entrambi  i  ta- 
gli ad  un  tempo  9  evitando  la  ripetuta  introdazione  degli  strumenti  ed  in 
modo  che  il  superior  taglio  formi  una  linea  continuata  con  l' inferiore , 
offronsi  degl'  incalcolabili  vantaggi  eh'  è  beu  facile  ad  ognuno  di  ravvisare.  I 
fatti  e  la  ragione  militano  a  favore  di  un'apertura  larga;  l'istituirla,  an- 
che quando  la  pietra  non  si  trovi  molto  voluminosa,  non  fa  altro  che  to- 
gliere tutti  gì'  inconvenienti  che  porta  seco  l'apertura  stretta. 

Lo  stromento,  cho  il  Sig.  Pantaleo  propone  per  questo  nuovo  metodo, 
non  è  che  un  doppio  litotomo  -nascosto,  graduato  secondo  la  spessezza  dei 
diversi  punti  della  prostata  ove  deve  incidersi ,  adattato  a  tutte  l'età.  Fatto 
dunque  un  taglio  estemo  grande,  obliquo  come  nel  laterale  solito;  incisa 
l'uretra  membranosa  per  tre  in  quattro  linee,  con  la  guida  dello  scirin- 
gone  si  Ùl  scorrere  in  vescica  il  doppio  litotomo  nascosto:  tentata  con  esso 
la  pietra,  e  determinato,  in  proporzione  del  bisogno,  il  divaricamento  delle 
lame ,  mediante  un  meccanismo  sistente  nel  manico  lo  si  situa  obbliqnamente 
nella  direzione  della  ferita  estema,  indi  si  preme  su  le  molle,  e  si  tira 
fuori  con  tutte  quelle  regole  che  abbisognano  per  il  sicuro  maneggio  di  esso 
strumento.  Facendo  ciò  mentre  la  lama  superiore  taglia  la  prostata  obblìqua- 
mente  in  alto  a  destra,  l'inferiore  la  incide  obbliquamente  in  basso  a  si- 
nistra, e  se  la  gradazione  è  stata  tale  d'avere  in  basso  un  taglio  di  sei 
linee,  la  sommità  in  alto  è  stata  nettamente  tagliaU.  La  ferita  superiore 
della  prostata  fatta  in  questo  modo  si  riunirà  allo  spesso  per  prima  inten- 
zione ,  per  la  facilità  che  ha  l'urina  di  passare  per  l' incisione  inferiore  più 
larga  e  più  declive.  Questo  è  a  parer  suo  il  piii  largo  taglio,  che  nel 
modo  il  più  favorevole  può  aversi  per  la  via  del  perineo.  La  ferita  è  re> 
golarissima ,  parallela  all'  esterna ,  cui  è  bastante  una  semplice  dibta- 
zione  per  permettere  l'estrazione  della  pietra;  che  in  fine  ha  tutti  i  van- 
taggi del  taglio  laterale,  del  quale  non  differisce  che  per  l'aggiunto  del- 
l'incisione superiore;  taglio  eh' è  talmente  saperiore  ad  ogni  altro,  che  si 
è  col  fatto  osservato ,  che  coloro ,  i  quali  se  ne  dislaccarono ,  vi  tornarono 
pentiti  di  averlo  abbandonato. 

n  taglio  retto  vescicale  venne  confutato  dallo  Scarpa ,  e  b  s&vorevole 
parere  portato  da  questo  profondo  Chirurgo  fece  cambiar  sentimento  al  suo 
più  grande  sostenitore,  il  Vacca  Berlinghieri,  il  quale  negli  ultimi  giorni 
di  sua  vita  lo  pospose  al  mediano  perineale  da  lui  escogitato. 

L'alto  apparecchio  quantunque  immensamente  migliorato  dall'epoca  di 
Franco  fino  a  noi,  pure  non  è  arrivato  a  quel  grado  di  perfezione  d'an- 
teporlo  ai  tagli  sottopubiani ,  e  deve,  secondo  lui,  limitarsi  per  la  estra- 
zione delle  grossissime  pietre. 
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II,  bihterale  del  celebre  Dapajtrcn,  ad  onta  dell' immeiiso  merito  dì 
questo  genio  della  Chinirgia ,  non  ha  che  pochi  segnaci ,  forse  perche  colla 
incisione  semilunare  estema  scoprendosi  di  fronte  il  bulbo  dell'uretra,  svi- 
luppatissimo  nei  yecchi  ed  in  quasi  tutti  gli  adulti  pietranti ,  è  crosto  ad 
essere  facilmente  ferito  nello  scoprire  la  scannellatura  dello  Kiringone  :  che 
se  per  iscansarlo  si  conficca  la  punta  del  gammautte  al  di  sotto  di  esso, 
si  corre,  da  una  mano  men  perita  di  quella  deir insigne  Chirurgo  della 
Francia ,  in  un  altro  pericolo  non  men  dispiaccTole ,  di  ferire  cioè  V  inte- 
stino retto  (i);  inconveniente  al  quale  si  va  anche  più  facilmente  incontro 
da  coloro,  che  fainno  invece ,  come  il  Blecard ,  il  taglio  estemo  mediano  lon- 
gitudinale ,  sebbene  in  questo  modo  si  eviti  piii  facilmente  la  ferita  del 
bulbo  dell'uretra.  Ne  si  ometta,  che  in  qualunque  modo  facendo  il  taglio 
bilaterale  della  prostata  ri  debba  corrispondere  il  doppio  degl'inconvenienti, 
che  si  sono  imputati  al  mediano  perineale  del  Professore  Vacca ,  cioè  l' in- 
filtrazione dell'orina  nei  due  canali  celluiosi,  che  rinvengonsi  tra  la  por- 
zione media  della  regione  perineale  ed  il  lato  esterno  di  essa  a  diritta  ed 
a  sinistra,  a  causa  della  mancanza  di  parallelismo  della  ferita  interna  con 
l'esterna. 

La  pia  marcata  obbliquit^,  che  il  distinto  Autore  ha  dato  in  seguito 
alle  lame  del  suo  litotomo,  allontana  è  yero  il  pericolo  di  ferire  le  puden- 
de; ma  oltre  dal  fare  un  taglio  meno  esteso,  risultando  esso  di  figura  trian- 
golare, è  assolutamente  necessario  che,  nella  estrazione  della  pietra,  il  Chi- 
rurgo deprima  il  pezzo  mediano  di  prostata ,  acciocché  il  canale  della  ferita 
divenga  regolare,  e  possa  fruirsi  del  doppio  taglio  istituito.  La  prostata 
intanto  restando  per  la  sua  poca  elasticità  piìi  o  meno  allontanata,  potrà 
dar  luogo  alla  fistola  del  perineo ,  specialmente  nei  vecchi ,  scrofolosi  ec  ; 
0  se  la  ferita  andrà  a  guarigione  per  granulazione,  oltre  una  lunga  cura 
potrà  aversi  l'incontinenza  d'urina. 

U  Sig.  Pantaleo  non  si  dissimula ,  che  il  di  lui  taglio ,  tuttocchè  sia 
il  composto  del  laterale  inferiore  e  superiore,  non  è  però  pia  ampio  di 
quello  del  Dupujtren,  ma  in  grazia  della  incisione  superiore  colla  quale 
può  tagliarsi  nettamente  la  prostata,  il  collo  della  vescica  si  presta  alla 
uscita  di  qualunque  voluminosa  pietra,  mentre  nel  bilaterale  del  Dupujtren 
la  prostata  restando  per  una  data  estensione  intatta  nei  due  lati,  e  la  som- 
mità che  forma  l'ostacolo  non  venendo  incisa,  il  Chirurgo  deve  agire  sem- 
pre in  un  cerchio  di  prostata,  divenuto  più  grande  per  i  due  tagli  istituiti. 

Tutto  ciò,  che  è  stato  finora  detto,  riguarda  l'estrazione  delle  pietre 
voluminose.  Egli  soggiunse,  che  per  le  pietre  di  media  grossezza,  abbiso- 
gnando piccoli  tagli  sotto  e  sopra,    presenta  altri  non  meno  pregevolissimi 

(l)  "VAiUoìogia  Medica  percorrendo  il  F.  a  l834  dal  Casper's  fVochtmchrìft  (irarto  al  m>- 
ncnlo  vi  incoDtn  il  seguente  caso  nell'argomento ,  che  crede  opportuno  dì  ricordare  ai  Chimrghi  ope- 
lori  secondo  il  metodo  bilaterale  del  Sig.  Dnpuytren.  Il  Doti.  Hodgson  estrasse  non  è  molto  felice- 
mente ona  pietra  Toluminosa  del  peso  di  sei  onde  e  metaa  con  qnesio  metodo ,  la  cui  eststenxa  in  tc- 
scica  era  già  da  quattro  anni  stala  rkonoscinta.  J/opcraiione  linsd  felicissima ,  podùiumo  dolotoea ,  e 
appena  sensìbile  fa  il  processo  flogisUoo,  che  vi  tenne  dietro 
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yantaggì ,  cioè  la  probabile  rianione  della  ferita  per  prima  intenzione ,  e  la 
sicurezza  di  non  poter  mai  ferire  V  intestino  retto.  (Magliari  ^  Osservatore 
Mèdico  di  Napoli y  N.  IX j,  Ma^o  i%Z^). 

MEDICINA  LE6ALB  E  POLIZIA  MEDICA 

DANin    CAGIONATI   BAI    SHAKÒ   ALLA   SALUTB    DEI    SOLDATI. 

Com'è  ben  noto,  ba  di  già  il  ceL  Percy  alzata  la  voce  contro  gli 
stretti  e  pesanti  Shako  dei  soldati ,  enumerando  i  danni,  cbe  ne  proven- 
gono alla  loro  salate.  Ora  i  Chirurgi  dell'esercito  francese  in  Algierì 
banno  raccomandato  di  praticarvi  una  piccola  apertura ,  onde  vi  possa  pe- 
netrare dell'aria  fresca,  e  ciò  affine  di  togliere  il  pericoloso  influsso  eser- 
citato sul  capo  dalla  accresciuta  temperatura  dell'aria  che  si  imprigiona 
nella  cavita  del  Shakò.  Questo  mezzo  procurò  alleviamento,  ma  non  ba- 
sta per  diminuirne  il  peso,  e  per  liberare  la  testa  dal  cingolo  che  la 
strozza  con  questo  singoiar  modo  di  coprirla.  (Froriep^  Notizen  ec.  iV.  86 1 
Mdrz  1834^. 

Ossificazioni  innormali  cagionate  dagli  esbrcizii  militari  ai 
SOLDATI  d'infanteria;  Osservazione  del  sig.  dott.  Hassb  di  Ber- 
lino. 

n  dottore  Hasse  comunicò  nella  Gazzetta  Medica  di  Berlino  le  pro- 
prie osservazioni  sull'ossificazione  de'  tessuti  muscolari  prodotta  da  influen- 
za meccanica.  Nell'esame  di  60  reclute  trovò  18  casi  di  tali  produzioni 
irregolari ,  dalla  grandezza  di  un  pisello  a  quella  d'un  uovo  d'oca,  e  va- 
rie nella  consistenza  perchè  da  densa  gelatina  fino  all'  ossificazione  effetti- 
va. Alcuni  giorni  dopo  cominciati  gli  esercizi!  militari  con  lo  schioppo, 
comparisce  alle  reclute,  che  ne  hanno  disposizione,  una  lieve  gonfiezza 
rossiccia  e  dolorosa ,  alcuni  pollici  sotto  del  processo  coracoide  e  nel  luo- 
go appunto,  ove  lo  schioppo  preme  per  appoggiarsi  alla  spalla.  Se  la  re- 
cluta viene  in  allora  risparmiata  per  qualche  giorno ,  V  infiammazione  sva- 
nisce in  breve:  ma  se  all'incontro  prosiegue  nell'esercizio  per  quattro  0 
sei  ore  al  giorno,  si  formano  le  accennate  degenerazioni  ossee,  che  sì 
possono  chiamare  ossa  d'esercizio  ( Exercisknoken ) ^  le  quali  cagionano 
diversi  gradi  d' incomodo,  ed  acquistata  una  volta  la  consistenza  dell'osso, 
non  possono  essere  estirpate  che  col  taglio.  (Ehrhardj  Medicinisch'Chirurg. 
Zeitungj  Jpril  1734  iV:  3o  ; 
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ANIfALI    OTTALKOLOGICI 

ESTESI 

DAL  DOTTOEE  L.  PAOLO  FARIO 

MEDICO-OCULISTA   IN   VENEZIA 


DELL'OCULISTA 


m  Nu  prolùms  crimem  artis  esi 
m  si  qùod  professoris  esL 

A  GOBM.  Cbls.  ut,  li,  Cmp,  ri. 

Chiamayaiui ,  a  tempi  andati,    OcuUsd  qaanti  avevano   Tarte  d'ap- 
plicare agl'occhi  unguenti  e  colUrii  y  e  in  balia  di  costoro  fa  a  lungo  pres- 
soché tutta  la  pratica  dell'Oculìstica,  la  quale,  siccome  era  feconda  sorgente 
di  lucro,  così  dilEcilmente  si  potè  stoglierla  alle  lor  mani.  A  nostri  giorni , 
in  cui  la  Filosofia  tanto  adoprò  per  iscevrare  dall'  empirismo  la  Medicina, 
io  porto  speranza  che  si  possa  dare  dell'Oculista  una  definizione  molto  pia 
ragionevole  ed   onorifica.   Il  Wenzel  dice   essere  Oculista  qud  Medico  e 
Chirurgo  che  specialmente  si  dà  alla  cura  delle  malattie   oculari,  e 
alla  pratica  delle  loro  operazioni,  E  questo  è  veramente  il  concf il»  che 
dohbiam  farci  dell'Oculista,    e  tale  dev' egli  essere  in  fatto.  Seoonchc^io 
temo  che  non  si  possa  ancora  vantar  per  noi  tutta  la  gloria  d'ante  inte- 
ramente separato  i  ciarlatani  e  gl'impostori  dai  veri  Oculisti,  i  quali  mi- 
timi  io  amerei  meglio,  che  si  chiamassero  Ottalmologi,  poiché  tal  vocabolo 
suona  almeno  nomini  che  ragionano  intomo  alle  malattie  ocubri. 

Mi  fu  sempre  a  gran  meraviglia  il  vedere  come  insigni  trattati  H 
Medicina  Oculistica,  come  le  sane  istituzioni  de'  medici  studi,  quali  sono 
oggidì,  non  abbiano  potuto  smascherare  compiutamente  il  fasto  d'aknne 
imposture,  che  tuttora  circondano  la  Scienza  ottalmologica.  Mi  par  quasi 
impossibile  come  gli  Scarpa,  i  Beer,  i  Richter,  i  Pemours,  gli  Schmidl, 
i  Wenzel  ed  altri  moltissimi  riveriti  e  celebrati  per  tutto  l'Europa,  non 
abbian  potuto  persuadere  afEattto,  che  la  Medicina  ocubre  è  pur  come  ogni 
altra  una  Medicina  razionale,  che  è  nata  pur  essa  dall'osservazione  e  dalla 
sperienza.  È  d'uopo  confessare  a  nostra  vergogna,  che  non  bastò  l'esempio 
chiarissimo  di  que'  Sommi  a  suscitare  generalmente  ne'  Medici  e  ne'  Chi- 
rurghi il  desiderio  e  la  curiosità  delle  dottrine  oculistiche.  Ma  questo  poi 
non  tornerebbe  il  gran  male,  se  cioè,  non  fosse  diffuso  moltissimo  l'amor 
de'  Pratici  a  questo  ramo  di  special  Medicina.  H  peggio  è,  che  non  è  an* 
cora  negl'ammalati  tutta  la  buona  fiducia  nell'Arte,  a  segno  che  si  veggoao 
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anco  oggidì  infermi  di  malattie  ocalarì  correre  a  misteriosi  specifici  »  e  con« 
fidenti  chiedere  ajuto  a  cerretani  sfrontati  o  alle  donnicciuole  del  trÌYÌo.  Al 
letto  dell'ammalato ,  dice  il  Filosofo  dì  Yerulamio ,  trionfa  pia  spesso  V  im- 
postore, perchè  il  popolo  ha  sempre  credoto  che  la  yecchierella  e  il  ciar- 
latano sieno  propriamente  i  rivali  de'  Tcri  Medici.  Ogni  spensierato ,  sog- 
giunge Plinio ,  quand'abbia  detto  che  è  Medico,  ha  fatto  abbastanxa  ond'esser 
tenuto  per  tale.  Ma  se  tanto  è  della  Medicina  generale,  quanto  peggio  non 
avriene  ancora  dell'  Ottalmologia  ?  Aucune  partie  de  la  medécine  n*esi 
plus  livrèe  au  charlatamsnie  ou  à  l^  ignonuice ,  ci  dice  il  Wensel.  Io 
credo  che  sia  applicabile  anco  all' Ottalmologia  ciò  che  un  giorno  diceva 
dell'arte  militare  il  Folard  ;  chcy  cioè,  dessa  è  un  mestiere  pei  scioperici 
tij  h  una  scienza  per  chi  pensa  e  ragiona. 

Quante  non  son?i  ancora  acque  ottalmiche  arcane,  qnantt  balsami  e 
unguenti  segreti  che  se  giovano  forse  ad  un  malato  ne  rovinano  dieci  ?  Ma  ciò 
non  vuoisi  appor  certo  a  vergogna  o  a  colpa  della  Scienza.  Io  dirò  franca- 
mente, che  la  colpa  e  l'onta  è  tutta  dei  Professori  della  medesima;  dirò 
che  il  biasimo,  che  dovea  cadere  sui  pochi,  pur  troppo  è  caduto  sui  mol- 
ti ;  dirò  che  alcuni  indegni  cultori  di  questa  parte  dì  Medicina  utilissima  » 
anziché  con  integrità  d'esercitio  meritarsi  la  pubblica  fede,  si  comprarono 
con  ciarleria  lo  scherno  ed  il  disprezzo;  anziché  con  dottrina  e  con  onestà 
guadagnarsi  la  pubblica  stima ,  col  loro  mal  esempio  danneggiarono  a  quella 
d'altrui.  Dessi,  come  le  piante  parassite,  vissero  o  vivono  ancora  a  spese 
dell'ignoranza  de' loro  ammalati.  Incapaci ^  dice  Io  Zimmerman,  della  com- 
binazione  di  due  idee,  che  non  siano  triviali  e  palpabili^  hanno  la 
logica  stessa  de*  bruti. 

Come  sono  lodevoli  e  care  nel  Medico,  nel  Chirurgo  e  nell'Oculista 
le  morali  virtù ,  e  fra  l'altre  b  sensività  ingenua  e  la  dolcezza  del  cuore , 
tanto  sono  odiosi  e  incomportabili  i  vizii  morali.  Tutti  i  rapporti  della 
nostra  Scienza,  scrive  il  Pasta  in  quel  libriccino  cui  niun  Medico  deve  igno- 
rare, esigono  sublimi  studii  e  sublimi  qualità.  Non  sia  il  Medico,  e  io  dirò 
il  Menico  Oculista,  fievole,  precipitoso,  cupo,  incostante,  superficiale,  te- 
stereccio,  schifo,  malvagio;  ma  grave,  eloquente,  instancabile,  profondo, 
docile,  civile,  religioso.  L'Ottalmologia,  pia  che  ogn' altro  ramo  di  Medi- 
cina ,  può  dolersi  assaissimo  che  ben  molti  de'  suoi  Professori  tali  non  fu- 
rono a  tempi  andati;  può  dolersi  ch'ella  si  vide  il  pia  delle  volte  affidata 
a  mani  volgari  e  a  menti  poco  istruite. 

Non  sono  ancora  molt'  anni  che  dell'  Ocnlistica  si  faceva  queUa  ciur- 
merla, o  poco  meno,  che  si  h  ancor  sulle  piazze  di  ceri'  arti  e  mestieri; 
che  si  faceva  pubblico  abbietto  mercato  de'  rimedii  e  delle  operazioni  ocu- 
lari. E  abbenchè  oggidì  la  saviezza  de'  Governi  e  le  mediche  discipline  ab- 
biano con  severità  proibito,  e  con  filosofia  svituperato  cotanta  viltà,  pure 
non  è  raro  che  avvenga  tuttora  in  privato  ciò  che  le  leggi  contendono  si 
faccia  in  pubblico.  Né  io  voglio  si  creda,  che  ciò  si  faccia  dai  molti ,  ma 
anzi  da  pochissimi  affatto  ,  e  da  qne'  solamente  cui  non  rimorde  l' in- 
vilir sé  e  la  Scienza  loro,  che  fanno  trafico  dell'ammalato,  che  mettono 
AiiT.  MED.  Sem.  I.  S'j 
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a  patto  e  a  presso  U  un  del  auk  cot  inoneito  indecoro  t  con  sordida 
avidità. 

Nondimeno  io  spero  esser  noi  giunti  a  tempi  di  tvtta  certessa,  die 
r  Ottalmologia  non  ricadrà  mai  nella  misteriosa  e  vile  oscorità,  in  cai  la 
tenera  in  passato  l'avida  ignoransa  de'  ciarlatani.  Le  classiche  opere  ottal- 
mologiche  sparse  dovunque  la  difenderanno  sempre  da  questo  pericolo.  A 
Mostri  giorni  s'è  vinta  la  difficoltà  che  v'era  maggiore ,  quella  cioè  di  scer- 
nere dall'aromasso  confuso  di  tante  teoriche,  dal  caos  di  tante  osservasioni 
le  prime ,  semplici  e  universali  idee ,  dalle  quali  sempre  è  mestieri  che  ab- 
bia principio  la  sintesi  onde  si  unisca  e  componga  ciò  che  forma  una  Sclenxa. 
A  nostri  giorni  è  stabilmente  fissato  quel  cardine,  su  cui  dessa  poggia  e 
s'affranca ,  cioè  che  l'OttalmoIog/a  non  è  che  l'applicasione  della  Medicina 
universale  ai  morbi  speciali  dell'  occhio. 

Ma  tanti  libri  utilissimi,  tanti  studii  de'  nostri  maggiori  a  che  var- 
rebbero se  l'esercizio,  se  la  pratica  tutta  di  questa  special  Medicina  fosse 
abbandonata  ad  alcuni  pochi  depravati  e  screditati  che  ne  contaminassero 
le  verità,  ne  adulterassero  i  sani  precetti?  Io  credo  che  nuU'altro  manchi 
al  compiuto  decoro  e  all'intiera  perfezione  dell' Ottalmologia,  paragonata 
agli  altri  rami  di  Medicina,  che  l'accuratezza  dell'osservazione  e  l'onestà 
della  Pratica ,  la  qual  ultima  dote  se  certo  è  in  molti ,  senza  dubbio  non 
è  poi  in  tutti;  e  bastano  i  pochi  a  impedire  e  attraversare  d'ogni  ma- 
niera le  buone  mire  de'  più.  Prima  che  domandiate  se  un  tale  è  buon 
Medico,  buon  Chirurgo,  buon  Oculista  ec,  domandate  prima  s'egli  è  uo- 
mo onesto  e  leale.  Il  Genovesi  annovera  fra  le  cause  principali  della  fe- 
licità e  della  ricchezza  d'un  popolo  il  buon  costume  e  la  lealtà,  le  quali 
doti ,  dic'egli ,  ove  manchino ,  ogni  altra  causa  è  inefficace  ed  inutile.  E  ciò 
che  tiensi  per  necessario  all'  insieme  d'una  nazione  lo  è  tanto  piii  ancora 
agi'  individui  partitamente,  ma  soprammodo  ai  cultori  delle  mediche  Scienze. 
Le  famiglie  pia  povere,  continua  a  dire  quel  sommo  Scrittore,  se  sieno 
composte  di  probi  ed  onesti,  sono  industriose,  tranquille,  economiche,  e 
per  queste  virtù  corrono  di  passo  gigantesco  alla  grandezza  e  alla  pt>tenza. 
Le  più  splendide  e  floride,  se  nasca  in  loro  disonestà  e  mal  costume,  si  tro- 
vano tosto  mendiche  e  spregevoli.  E  mestieri,  particolarmente  ne'  Medici, 
che  almeno  la  probità  e  la  buona  fede  compensi  il  manco,  se  v'abbia,  di 
tant'altre  virtù.  "  Una  beUa  gloria  viene  all'uomo,  scrive  il  Perticari,  dai 
trovati  della  mente ,  ma  una  bellissima  poi  .gliene  viene  dalla  drìttura  del- 
l'animo, e  dalla  bontà  della  vita  civile.  »  È  ora  mestieri  che  si  smentisca 
affatto  quella  taccia  obbrobriosa  che  poneva  gli  Ottalmologi  fra  i  ciurmatori; 
è  mestieri  che  la  nobiltà  dell'opere  nostre  giustifichi  la  verità  e  l'eccellenza 
di  quella  dottrina  che  ha  per  iscopo  di  vegliare  alla  salute  del  viscere  il 
pili  magico  che  in  noi  ha  stampato  la  mano  del  Creatore  ;  è  nec^sario  che 
per  una  serie  lunga  di  studii ,  per  un'  infaticabile  assiduità  d'osservare  s'ac- 
cumuli in  noi  buon  capitale  di  cognizioni,  che,  s'anco  non  varrà  a  ren- 
derci pregevoli  agli  occhi  altrui,  acquieterà  almeno  quella  voce  segreta  della 
nostra  coscienza,  che  le  tante  volte  ci  rimprovera  d'ignoranza. 
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Hi  su  sempre  innaax!  illi  mente  3  precetto ,  con  coi  il  Pasta  comin- 
cia il  notissimo  libro,  che  a  buona  ragione  si  tiene  per  codice  moderatore 
de'  Medici.  Deve  arrossire  il  Professore^  die' egli,  se  non  è  che  me*' 
diocre  f  tanto  pia  se  inferiore  o  dappoco.  E  dappoco  sarebbe  certa*- 
mente  qnell'Ottalmologo  che  si  limitasse  allo  stadio  semplice  e  segregato 
delI'Ottalmologia.  Aujourdm  les  Oculistes  les  plus  recommandables  sont 
instruits  dans  toutes  les  parties  de  la  Medicine  (i). 

»  Que'  Medici  che  nella  cura  de'  morbi ,  scrive  il  Lawrence ,  sapranno 
far  conto  della  collegania  reciproca  degli  organi,  e  varranno  a  comprendere 
il  bisogno  di  una  cura  generale  che  si  accomodi  alle  circostanze,  riusciranno 
sempre  ì  migliori  Pratici.  Infatti,  quando  l'attenzione  si  ferma  solamente 
sulla  parte  ammalata  e  il  pensiero  si  circoscrive,  dirò  cosi,  ad  nn  punto 
limitato  della  macchina  umana,  la  visione  dello  spirito  abbreviasi,  se  posso 
esprimermi  di  questo  modo,  come  si  accorcia  la  visione  materiale  ai  mecca- 
nici coll'assiduo  fissare  in  oggetti  minuti.  Tal  è  in  senso  metaforico  il  caso 
di  quegli  Oculisti ,  i  quali  accostumandosi  a  veder  l'occhio  siccome  affatto 
diviso  e  indipendente  dagl'altri  visceri,  limitano  l'arte  loro  al  meccanismo 
di  coprirlo  d'unguenti  e  collirii.  Lungi  dal  ridurci  in  un  cerchio  sì  angu- 
sto è  necessario  che  ci  gioviamo  nella  cura  de'  morbi  oculari  di  tutte  le 
cognizioni  che,  ci  sanno  fornire  le  varie  parti  delle  Scienze  mediche,  n  In- 
somma lo  studio  delI'Ottalmologia  è  molto  da  più  che  per  avventura  non 
credesi ,  e  desso  è  schifo  dalla  mediocrità  forse  più  che  qnalch'altro. 

Ma  tolga  il  cielo  eh'  io  abbia  voluto  con  ciò  aver  detto  rimprovero  a 
coloro  a' quali  natura  non  sortì  forza  d'ingegno,  robustezza  di  mente,  e 
ampiezza  di  dottrine ,  che  tali  siam  motti.  Non  tutti  possiamo  giugnere  al 
sommo  ne  al  mezzo;  e  lode  meritano  quanti  con  rettitudine  d'intenzione 
vi  tendono,  e  con  sincerità  di  cuore  v'anelano;  e  scusa  deve  darsi  all'er- 
rore se  nasce  da  buona  coscienza.  Ma  io  non  potrò  compatir  mai  a  mil« 
lantatori  e  a  ciurmatori,  che  lanciano  ardite  sentenze ,  non  dubbie  solamente, 
ma  false  il  piti  spesso,  in  cose  di  tanto  momento  qual  è  la  vita  o  la  sa- 
lute dell'uomo,  e  che  o  per  amore  di  novità,  o  per  abbagliare  la  molti- 
tudine, dan  vita  a  rimedii  effimeri  e  a  specifici  futili,  alternando  menzo- 
gne a  verità  importantissime  con  quella  fredda  apatia,  con  cui  si  veggono 
salire  e  discendere  le  quisquiglie  della  moda  e  del  lusso,  che  vendono  belle 
promesse  cui  non  ponno  attenere ,  che  gridano  con  tronfie  parole  dalle  quali 
si  partorisce  poi  ciò  che  parturiebant  montes. 

Ce  n^  est  pas  sans  éprouver  un  sendment  defa\H>rable  que  ton 
volt  (fuelques-uns  d'entre  eux  posseder  ancor  des  eaux^  des  collyres , 
des  pomades  qui  debitent  a  leurs  malades ,  et  dont  les  bons  effèu 
sont  prónés  dans  les  joumeaux  j  ou  vantés  dans  des  qffìches  qui  cou- 
urent  les  murailles  des  nos  villes  (2).  £  così  pure  non  fosse  vero,  che 
costoro  non  avessero  per  troppo  tempo  nociuto  infatto  al  decoro  e  al  pro- 

(1)  DidioBBair.   tbrcf.  d«  Sòme  M«d. 
(a)  li«m. 


Digitized  by 


Google 


5i6 
grcMO  dell'Otulmologia^  come  nocqaeio  e  nnocmo  iBCOft«  Egli  è  da  podu 
anni  che  non  si  yedono  pia  fcendere  d' oltreinonte  ginnraglu  empirici  a 
praticare  operaxioni  e  a  vender  misterioii  rìmedii,  co'  quali  sorprendendo  la 
credulità  de'  meno  avreduti  operavano  momentanei  miracoli,  om  lasciavano 
Tammalato,  dopo  la  loro  partenza,  piii  angoscioso,  e  piii  sventurato  che  pri- 
ma. Costoro  devon  essere  smaKherati  e  handiti.  E  mestieri  che  sia  punita 
non  la  loro  insufficienza,  ma  la  loro  jattansa,  poiché  tanto  da  meno  che  sono, 
cotanto  da  più  si  millantano. 

Guardiamci  daUa  cinrmeria  e  dall'  impostura  siccome  da  visit  oltremodo 
abbominevoti  e  velenosi.  Il  disinteresse  e  l'amor  vero  d'altrui  sia  l' impulso 
primo  alle  nostre  azioni.  Studiamci  ad  inspirare  negli  ammalati  quella  fi- 
ducia nell'arte,  di  cui  ella  è  degna,  colla  franchezza  e  colla  lealtà  del  no- 
stro operare,  e  se  non  potessimo  andar  lodati  per  ingegno  e  per  scienza, 
vogliam  essere  almeno  irriprovevoli  per  l'onestà  , del  nostro  esercizio.  Di 
tal  guisa  sarà  giudicata  la  Scienza  per  quello  che  dessa  è  veramente;  di 
tal  guisa  sarà  btto  palese  che  dessa  non  abbisogna  di  quell'abbietto  arti- 
fizio e  di  quel  raggiro  spregevole  di  cui  taluno  si  serve  solamente  per  co- 
prir se  e  la  nudità  della  propria  ignoranza,  non  già  i  mancamenti  reali 
della  Scienza  ;  di  tal  guisa  si  vedrà  chiaramente  che  non  artit  crimen  est 
SI  quod  Professoris  est. 

Ma  io  devo  restringermi  entro  a  brevi  confini,  e  decimare  quelle  idee 
che  vengonmi  ora  alla  mente,  per  servire  alla  brevità  e  al  poco  numero 
di  queste  pagine.  Io  porto  fiducia  che  il  buon  esempio  di  tanti,  anzi  dei 
più,  che  l'orme  luminose  impresse  da  uomini  Sommi  nella  carriera  dell'Ot- 
,talfflologia,  che  finalmente  ì  classici  libri  ogni  dove  diffusi  e  le  odierne 
mediche  istituzioni  faranno  che  per  una  bella  necessità  non  si  rallentino 
mai  fra  i  cultori  dell'  Ottalmologia  que'  vincoli  sanimimi  che  rassodarono , 
e  la  costituirono  Scienza;  faranno  che  sieno  sbanditi  e  svergognati  quanti 
a  danno  dell'umanità  osino  tentarne  la  pratica  con  artifizii  e  con  imposture 
anziché  con  dottrina  e  con  quella  candida  e  franca  onestà,  senza  la  quale 
non  può  accreditarsi  niun  individuo,  e  senza  la  quale  toma,  dirò  corà,  ne- 
cessaria la  diffidenza. 

Toutes  ìes  vcrtus  qui  honortni  thumanité  daiveni  accompagner  cC" 
lui  qui  s'occupe  de  il  sotdagcr.  Questo  precetto  voleva  scolpito  nella 
mente  de'  Medici  il  Fodera,  e  questo  precetto  non  sarà  mai  detto  e  ri- 
detto abbastanza;  questo  precetto  per  cui  sino  a  tempi  degli  antichi  Ro- 
mani si  voleva  che  il  Medico  dovesse  essere  probatae  ards  etfidxL  In- 
somma l'amor  sincero  d'altrui,  l'amor  del  vero  e  dell'onesto  sia  il  suggello 
Infallibile  dell'Arte  nostra,  sia  quel  suggello  cht  ogn*uomo  sganni. 
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Chiari  FISIOLOGICI  $m  miRvi  b  sulla  struttura  dell'iride  relativi 
all' AiTT AGONISMO  NERVOSO  9  diretd  al  chiarissimo  Sig,  Doti.  Bellinge- 
Ri  di  Torino ,  dal  Doti.  L.  P.  Fario  :  Memoria  inserita  nel  Fascicolo 
di  Mano  i834  degli  jinnaU  Universali  di  Medicina  del  DotL  Omodei. 
— >  Gononicasione  del  Dott.  M.  Asson. 

Vuéntologia  Medica  negli  andati  Fascicoli  ha  fitto  conoscere  le  dot- 
trine vaXÌL  antagonismo  nervoso  del  celebre  Dott  Bellingeri;  e  in  quello 
di  Marzo  (  pag.  238  )  ha  (atto  conoscere  l' opinione  di  lui ,  in  particola- 
re, sull'antagonismo  dell'iride;  ha  fatto  conoscere  come ,  malgrado  Tincer- 
tena,  in  cui  ci  laMiano  i  discordi  risnltamenti  dell'esperienza  e  il  poco 
numero  delle  necessarie  patologiche  osservazioni  per  determinare  i  veri  nervi 
che  governano  il  doppio  movimento  della  pupilla ,  il  Prof,  di  Torino  sem- 
bra ch'abbia  per  indubitato  siflatto  antagonismo.  Ora,  in  mezzo  le  dub- 
biezze che  regnano  circa  questo  punto  nella  Scienza ,  il  Dott  Fario  entrò 
anch'egli  nell'arringo  facendosi  innanzi  con  buon  numero  di  osservazioni  ed 
tsperienze  degne  di  tutta  l'attenzione  degli  Anatomici  e  dei  Fisiologhi.  Con 
queste  si  è  egli  proposto  di  mostrare;  i.**  che  non  ci  ha  antagonismo  nei 
movimenti  dell'iride:  2.^  che  lo  stringimento  della  pupilla  è  l'effetto  di 
nn  afilusso  di  sangue  all'iride,  membrana  tutta  vascolare,  partenente  al 
tessuto  erettile^  per  cui  siegue  la  dilatazione  allo  stringimento  tosto  che  cessa 
il  mentovato  afflusso;  3.°  che  è  il  ganglio  ottalmico  che  governa  questa 
fonzione,  e  non  altrimeol^  alcuno  de' due  rami  nervosi,  derivanti  l'uno  dal 
terzo  e  l'altro  dal  quinto  psjo  dei  nervi,  che  s'uniscono  poi  a  formare 
qnesto  ganglio. 

A  dimostrar  dò  l'Autore  recò  in  mezzo  prove  tratte  dall'Anatomia 
nroana  e  comparativa ,  dalle  esperienze  sopra  gli  animali ,  dalla  Fisiologia  e 
Patologia.  Noi  per  esporre  con  quell'esattezza,  che  si  conviene  e  con  la  brevità 
prescritta  da  un  articolo,  i  pensamenti  del  Dott  Fario  abbiamo  creduto, 
deviando  dall'ordine  per  lui  tenuto  in  questa  Memoria,  .di  seguire  quello 
più  tosto  che  ne  viene  indicato  dalle  diverse  spezie  di  prove,  di  cui  si  è 
giovato  egli  a  dimostiare  la  propria  opinione. 

Prove  anatomiche.  Chi  volesse  por  mente  solo  ai  due  nervi  che  sono 
concessi  dagli  Anatomici  all'  iride ,  l'uno  derivante  dal  terzo  pajo  e  l'altro  dai 
quinto,  il  primo  che  nasce  dal  cervello  e  governa  i  movimenti  di  dilatazione 
dell'iride,  il  secondo  che  nasce  dalla  midolla  allungata  e  dal  cervelletto  e 
governa  quelli  di  contrazione,  troverebbe  in  questi  fatti,  confermata  la  dot- 
trina sull'antagonismo  nervoso  dei  Dott  Bellingeri.  Ma,  osserva  il  Dott 
Fario,  che  i  rapii  nervosi  (dell'iride  nell'uomo  e  nel  più  degli  animali)  non 
vengono  ad  essa  dirittamente  dai  mentovati  due  nervi  ;  ma  sì  da  un  gan- 
glio formato  dalla  loro  unione.  Diversamente  avviene  in  pochi  altri  animali 
(papagalb,  civetta,  alcuni  gallinacei),  ne' quali  i  movimenti  della  pupilla 
^jono  volontari.  In  questi  manca  la  doppia  serie  di  filamenti  nervosi,  ma 
tatti  derivano  dal  teno  pajo  di  nervi ,  né  s' intrecciano  in  gangliari  in- 
viluppi.  Così  si   capisce   come  ne'  primi  sieno  istintivi  ì  movimenti  della 
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pupilla  »  sapendo  esser  nCGiio  de'  gaDgllì  U  presiedere  alla  seDsiti?it2i  e  al- 
le funzioni  organiche  ;  e  come  ne'secondi  sieno  forse  volontarìi^  essendo  go- 
yemati  da  un  nerro  d'origine  cerebrale,  com'è  il  terzo  pajo:  e  poiché  \m 
siffatti  pochi  animali  non  si  recano  nervi  che  da  questo,  è  indubitato  che 
non  ci  ha  sentore  di  antagonismo. 

Se  non  che  in  proposito  di  questi  movimenti,  in  apparenza  volon^ 
tarii,  della  pupilla  in  certi  animali  F  Autore  espone  alcune  osservazioni 
che  ci  sembrano  troppo  importanti  perchè  ci  dispensiamo  dal  fame  un 
cenno.  Egli  adunque  è  inclinato  a  credere  che  tali  movimenti,  anziché 
essere  volontarii ,  si  destino  per  le  note  leggi  di  simpatia  all'  istante  che 
l'animale  indirizza  l'occhio  all'oggetto,  a  quella  guisa  che  nell'uomo  sì 
dilata  0  stringe  la  pupilla  secondo  che  piii  o  meno  intensamente  la  ri- 
volge agli  oggetti.  Avendo  osservato,  nella  civetta,  i  filamenti  del  ter- 
zo pajo  spargersi  così  per  l' iride  come  per  li  muscoli  del  bulbo,  stima 
che  da  questo  derivi  il  seguire  che  fa  la  pupilla ,  nel  detto  animale ,  i 
movimenti  volontarii  del  bulbo  stesso.  Osserva,  oltre  a  ciò,  che,  siccome 
i  nervi  dell'iride  nascono  dal  ramo  superiore  o  minore  del  terzo  pajo,  che 
distribuisce  i  suoi  filamenti  al  muscolo  retto  superiore  e  all'elevatore  della 
palpebra ,  anziché  dall'  inferiore  o  minore ,  potrebbe  avvenirne  che  mentre 
questi  animali  alzano  la  palpebra  e  ruotano  l' occhio  all'  insù  (  movimento 
in  essi  molto  frequente)  si  movesse  la  pupilla  di  simpatico  momento.  Ma, 
sieno  volontarii  o  solo  consensuali  ai  movimenti  del  bulbo  i  moti  della 
pupilla  in  cotesti  animali,  è  certo  sempre  che  in  essi  manca  la  doppia 
serie  di  nervi. 

*  A  povar  poi  che  questa  non  esista  ne  anche  nell'  uomo  basti  l' esa- 
me anatomico  del  ganglio  ottalmico,  la  cui  struttura  si  manifesta  stipata 
e  tenace  non  pure  al  coltello,  ma  eziandio  alla  macerazione;  per  questa 
niun  segno  si  scorge  d' incrocciamento  o  di  linee  che  mostrino  l' avvi» 
lupparsi  0  ravvicinarsi  de'  nervosi  filamenti  onde  n'è  formato  il  tessuto. 
Osservando  il  ganglio  laddove  è  posto  all'esterno  del  nervo  ottico,  appena 
tré  linee  lunge  dal  punto  in  cui  questo  penetra  nell'orbita,  non  vi  si  scor- 
gono né  maglie  nervose,  né  anastomosi  difficili  a  sceniersi ,  né  abberrazioni  di 
filamenti  nervosi;  e  ai  nervi  ciliari,  che  nascono  dal  margine  concavo  di  esso, 
non  s'avvicinano,  né  si  uniscono  rami  nervosi  d'altra  propagine,  se  tolgasi 
il  rarissimo  caso  in  cui  il  ramo  del  quinto,  che  forma  b  radice  pia  lunga 
del  ganglio ,  getti ,  prima  di  penetrarvi ,  alcun  filetto  nervoso,  che  si  con- 
giunge poi  sotto  a  quello  ai  nervi  ciliari,  formando  un  secondo  ganglio  da 
cui  nasce  uno  de'  nervi  dell'iride,  per  lo  pia  il  nervo  ciliare  lungo.  Nei 
rari  casi,  in  cui  manchi  il  ganglio  ottalmico,  molti  inviluppi  gangliosi 
de'  medesimi  fili  ne  tengono  luogo.  Questo,  osserva  l'Autore,  avviene 
ne'  coniglii,  contro  il  parere  del  Magendie  che  stima  in  essi  mancare  il 
ganglio ,  e  i  nervi  dell'  iride  derivarsi  dal  solo  terzo  pajo.  Se  qualche  ana- 
stomosi accada  tra  i^  ramo  ottalmico  del  quinto  co'  nervi  ciliari,  vale 
questa  a  trarre  sempre  plii  in  unione  questi  nervi  col  quinto  pajo. 
Quindi ,  conclude  il  Dott.  Fario ,  i    nervi    ciliari   non    possono   dirsi  nel- 
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I^aomo  e  in  Tarìi  animali  in  jparte  cerebrali  e  in  parie  cerebellari:  ma  ban- 
no  toUi  la  medesima   orìgine,   riguardando   alla  qaale   si  direbbono    me- 
glio   nervi   ganglio -ciliari;   cbè  sono  forse  Teri  nervi  gangliari  presiedenti 
alle  funzioni  d' istinto. 

Esperimenti  tentati  sui  nervi  dell'iride.  Ben  dice  T Autore,  cbe 
tali  esperimenti ,  perchè  se  ne  possano  trarre  fondati  giudizi! ,  deggiono 
esser  guidati  dai  fatti  anatomici  sopraesposti,  non  istituiti  sopra  un  ner- 
vo solo  quasi  fosse  isolato  e  disgiunto  ;  ma  avere  in  mira  la  relazione  dei 
due  nervi  tra  loro ,  e  V  unione  di  essi  nel  ganglio. 

Facendosi,  con  questi  principii,  ad  esaminare  le  esperienze  del  Ma- 
yo  e  del  Magendie,  osserva  che  se  al  taglio  del  terzo  pajo  istituito  dal 
primo,  segui  la  dilatazione  della  pupilla  e  il  rilassamento  dell'iride,  non 
vuol  dire  ch'esso  governi  i  movimenti  di  allungamento  o  d'erettismo  del- 
l'iride;  vuol  dire  che  questo  taglio  rende  paralitico  il  ganglio  ciliare  e 
i  nervi  cbe  ne  derivano:  e  siccome,  riguardando  alla  distribuzione  del 
terzo  pajo  per  1'  occhio ,  ne  deve  per  la  reazione  di  esso  addivenire  la  pa- 
ralisi di  questo  e  di  tutti  i  suoi  muscoli,  così  ne  deve  addivenire,  per 
consenso,  l'immobilità  e  la  dilatazione  della  pupilla,  quantunque  i  nervi 
dell'iride  non  traggano  origine  dirittamente  da  esso,  ma  dal  ganglio.  Quanto 
al  Magendie ,  egli  vide  dal  taglio  del  quinto  avvenire  lo  stringimento 
della  pupilla  ne'  coniglii;  la  midriasi  invece  ne'  cani  e  ne'  gatti:  Abbiamo 
già  detto  come  l'Autore  dimostrasse  falsa  l'asserzione  del  Magendie,  che 
ne'  coniglii  i  nervi  dell'iride  vengano  tutti  dal  terzo  pajo  e  manchi  un 
ganglio  che  ne  unisca  i  filamenti  con  quelli  del  quinto.  Ora  egli  crede  cbe 
da  simili  esperienze  sopra  gli  animali  viventi  poche  giuste  deduzioni  pos- 
sano trarsi  per  lo  stato  patologico,  in  che  si  pongono,  nel  preparar  l'ani- 
male all'esperienza,  que'  nervi  di.  cui  si  cercano  gli  effetti  fisiologici.  A 
questo  spasmo  e  tormento  dell'animale  mostra  attribuire  lo  stringimento 
della  pupilla  avvenuto  ne'  coniglii  dietro  il  taglio  del  quinto,  siccome 
vide  succedere  il  Dupuy  ne'  cavalli  al  taglio  del  ganglio  gutturale,  il  Pe- 
tit ne'  cani  al  taglio  dell'intercostale,  ed  il  Brun  alla  legatura  del.  vago. 
La  dilatazione  poi,  che  il  Magendie  vide  succedere  nella  pupilla  de'  cani 
e  de'  gatti,  recidendo  il  quinto,  l'attribuisce  anche  questa  il  nostro  Au- 
tore (  al  pari  che  quella  che  tiene  dietro  al  taglio  del  terzo  pajo  )  alla 
paralisi  del  ganglio  ottalmico  e  de'  nervi  ciliari  che  ne  deve  seguire. 

Prima  che  facciamo  cenno  degli  esperimenti  praticati  dal  nostro  Auto- 
re diremo,  ch'egli  medesimo  confessa  non  prestare  ai  medesimi  piena  fi- 
danza ,  per  la  ragione  già  addotta  dello  stato  patologico  in  cui  si  trovano 
i  nervi ,  quando  se  ne  indagano  le  azioni  fisiologiche ,  pel  tormento  che 
sostiene  l'animale  durante  la  preparazione  all'esperienza;  quantunque  il 
Dott.  Fario  abbia  usato  ogni  diligenza  perchè  il  tormento  fosse  il  meno 
possibile.  Ora  i  risultati  de'. suoi  esperiìmenti  sui  piccioni  furono  i  se- 
guenti :  la  pupilla  già  contratta  piii  o  meno  inanzi  praticare  l'esperienza 
pel  tormento  cagionato  all'animale  dalla  preparazione  all'esperienza  stessa 
(  taglio  dei  tegumenti  della  callottola  ossea  e  delle  meningi ,   innalzamento 
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del  lobo  cerebrale  e  stinmento  di  eifo  e  dei  nenrì)  ti  dilatiTi  per  h 
recisione  praticata  prima  di  nn  solo  aervoy  but  il  tento  Ofrero  il  quia* 
lo.  La  diUuzione  cresceYa  togliendo  indi  a  poco  l'altro  nerro,  e  si  di* 
lata?a  quindi  ancor  pih  recidendo  il  nenro  ottico.  Eiteadosi  ìm  ino 
degli  esperimenti  reciso  prima  il  nerro  ottico  cfae  ^i  altri  dae  serri , 
r  animale  diede  segno  di  poco  tormento  alla  recisione  di  qnesti:  a  ta* 
le  dilatazione  della  pupilla  nolla  aggionse  la  recisione  esegniu  poi  del 
terzo  e  del  qointo.  Oltre  a  questo  è  noterole  cbe  al  taglio  del  nerro  ot- 
tico in  nn  occhio  si  dilatava  ancora  la  pupilla  dell' opposto,  ciò  cbe  noa 
ayrenne  praticando  l'operazione  nel  teno  e  nel  quinto.  In  altro  esperU 
rimento,  nel  quale  l'Autore  ha  punto,  innanzi  tntto,  ed  irritato  Tiride^ 
della  pupilla,  si  strinse  e  rimase  contratta  ;  crtbbe  la  contrazione  durante  la 
preparazione  all'esperienza;  non  diede  segno  di  dilatazione  al  taglio  del 
quinto;  prestò  lieTC  dilatazione  al  taglio  del  terzo.  Essendo  morto  l'ani* 
male  prima  che  si  potesse  veder  niun  risultato  dell'esperimento,  rimanen- 
do ancor  dopo  la  morte  contratta  la  sinistra  pupilla,  TAotore  volle  ripo- 
terlo. Quante  volte,  al  taglio  del  quinto,  avvenne  qualche  dilatazione 
della  pupilla,  ristretta  prima  per  le  irritazioni  praticate  sull'iride;  crebbe  la 
dilatazione  alcun  poco  al  taglio  del  terzo;  crebbe  ancor  più  con  la  re- 
cisione del  nervo  ottico:  l'animale  morì  avanti  che  le  pupille  fiMtero  af- 
fatto aperte. 

Nei  soli  piccioni,  e  non  altrimenti  in  altri  animali,  vide  alla  reci- 
sione dei  nervi  seguire  qualche  efletto  o  cangiamento  ne'  movimenti  della 
pupilla.  Nei  coniglii  non  vide,  al  taglio  del  terso  e  del  quinto,  nascere 
la  midrìasi ,  ma  si  alla  recisione  del  nervo  ottico  :  cosi  nei  gatti.  Non  vi- 
de mai  seguire  la  contrazione  momentanea  della  pupilla  alla  recisione  di 
alcuni  nervi,  tranne  i  casi  ne'  quali  la  pupilla  fosse  contratta  o  pel  tor- 
mento della  preparazione  o  per  avere  irritato  a  bella  posta  l'iride.  In  wi 
coniglio  non  gli  riuscì  far  stringere  mai  la  pupilla  per  quanto  tormen- 
tasse e  stirasse  i  nervi  e  i  lobi  cerebrali:  non  gli  valse  né  uMno  applì^ 
care,  massimamente  sul  quinto,  nn  pennello  bagnato  prima  di  aceto,  poi 
di  una  leggera  soluzione  di  pietra  infernale.  In  quella  vece  vide  contrari 
la  pupilla  tosto  cbe  con  un  ago  da  cataratta  si  fece  a  pungere  l'iride  pa- 
la via  della  cornea.  Non  è  bisogno  che  noi  andiamo  in  lunghi  ragiona- 
menti per  far  comprendere  come  i  resultati  anzidetti  delle  esperienze  sul- 
r  iride  non  sleno  punto  favorevoli  alla  teorica  dell'antagonismo   dell'iride. 

Prove fisioloi^che  e  patologiche.  Questa  teorica  dell'antagonismo 
avrebbe  qualche  valore,  dove  fosse  verificato  ciò  che  fu  a  torto  supposto 
da  alcuni  Anatomici,  che  nella  struttura  dell'Iride  entrasse  una  doppia  se- 
rie di  fibre  carnose  le  une  dirette  dal  legamento  ciliare  al  margine 
della  pupilla  per  dilatarU,  le  altre  circolari  per  restringerla.  Oltre  che  le 
più  scrupolose  indagini  anatomiche  e  la  macerazione  non  valse  ad  isco- 
prire  traccia  di  queste  fibre  nell'iride,  ma  questa  nez»  e  le  fine  iajezio- 
ni  concorrono  ravece  a  confermare  non  essere  l'iride  cbe  nn  tessuto  vorti- 
coso di  vasi,  alcnne  osservazioni  fisiologiche  e  patologiche  folla  diiataiioiie 
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pupilla  Tolgono  interamente  ad  escluderle.  A  cagiou  d'esempio,  le  fibre 
cimlan,  perchè  producessero  lo  stringimento  della  pupilla^  dovrebbero 
contraendosi  far  nascere  un  prolungamento  nel  corpo  dell'iride  ;  ma  allora  si 
vedrebbero  le  increspature  e  le  corrogasioni  di  questo.  Essendo  poi  l'iride 
attaccata  in  cerchio  al  legamento  ciliare  tutta  piana  e  disteia,  non  po- 
trebbero avvenire  le  increspature  che  nelle  fibre  circolari  di  esso  vicine  al 
margine  della  pupilla ,  e  rimanere  distese  di  necessità  qoelle  che  sono  me- 
no loBlane  dal  legamento  ciliare.  Cosi  essendo  il  loro  punto  fisso  in  quella 
parte  di  periferia  che  riguarda  il  legamene»  ciliare,  dovrebbero  contraen- 
dosi accostare  il  margine  papillare  al  legamento  stesso  e  così  dilatare  piut- 
tosto che  stringere  la  pupilla.  Si  ponga  mente  ad  alcuni  momenti  parziali 
fisiologici  e  patologici  che  si  palesano  nella  pupilla.  Noi  la  vediamo  ora 
(arsi  oriaontale  ed  ovale ,  ora  verticale  e  per  ogni  guisa  irregolare  ;  quan- 
do aliarsi  verso  l'angolo  intemo,  talvolta  levarsi  al  di  sopra  o  abbassar- 
si al  di  sotto,  0  farsi  laterale  a  qualche  opacità  della  cornea  senza  che 
cresca  (  notisi  bene  )  la  naturale  sua  ampiezza.  Di  questi  movimenti  non  si 
potrebbe  dar  ragione  ammettendo  la  doppia  serie  di  fibre  carnose,  come 
può  ognuno  capire  a  prima  giunta,  e  dimostra  con  giuste  ragioni  l'Au- 
tore. 

Adunque  i  movimenti  dell'iride  sono  dovuti,  non  all'azione  di  fibre 
muscolari,  ma  all'afflusso  di  sangue  ne'  vasi  che  ne  compongono  il  tes- 
suto, per  l'azione  di  uno  stimalo,  per  cui  nasce  lo  stringimento  della 
pupilla,  e  al  cessare  di  questo  afflusso,  e  al  cessare  dello  stimolo,  è  do- 
vuta la  successiva  dilatazione  (i). 

L'Autore  adduce  della  struttura  vascolosa  dell'iride  alcune  prove  pa- 
tologiche assai  rilevanti.  Nelle  malattie  flogistiche  della  coroidea  nasce  la 
midriasi,  perchè  l'iride,  in  ispecie  il  suo  anello  maggiore,  è  provveduta 
di  vasi  dalla  coroide  là  quando,  essendo  turgida  ed  infiammata,  inceppa 
i  vaseUini  che  vanno  all'iride,  loro  impedendo  di  recarvi  il  sangue.  Per- 
do l'iritide  nasce  di  rado,  mentre  dura  la  flogosi  alla  coroide;  ma  piii  di 
firequcnte  si  sviluppa  al  cessare  la  coroitide.  La  midriasi,  che  accade  nel- 
le irritazioni  gastro-enteriche,  in  ispecie  nell'elmintiasi  dipende  dall'afflus- 
so di  sangue  che  ne  avviene  per  consenso  alla  coroide.  Non  è  l'iride  in 
tali  irritazioni  chiamata  in  consenso  come  stimavasi ,  ma  la  coroide ,  mem- 
brana piìi  vascolare  e  piii  ricca  di  nervi,  non  solo  dal  sistema  ciliare,  ma 
eziandio  dal  maggior  ramo  del  terzo  pajo  che,   poco   inanzi  di  unirsi  nel 

(I)  Andie  il  Sif.  Belliiigeri,  qwnliii^e  anmetU  PantagonisBo  Beli'  iride,  è  coilrdto  coofaure, 
eààtai9  'm  qiuldM  sfedt  di  wlrtddiMwift ,  che  V  iride  fteve  bob  poneigt  che  il  Bovìneiito  di 
contnuoae,  e  che  a  qocsto  |vesìeda  il  solo  tene  ptjo,  essendo  destinato  il  fointo  alla  sensihlUU  e 
^!e  fansioai  organiche  dell'  iride  stesa.  Eppire  efli  avere  detto  che  il  terzo  pajo  poteva  reggere 
solo  i  due  morimenli  stante  la  doppia  soa  origine  cerebrale  e  cerebelhre.  Se  fosse  ven  1*  osscrva- 
tione  dello  Scarpa  che  al  ganglio  oftalmico  non  concorra  il  filamento  del  teno  pajo  e  che  il  creduto 
filamento  oerroso  non  sia  che  celluioso ,  allora  i  moti  della  pupilla  sarebbero  doviti  amendie  al  (juin- 
to.  ICa  allora  cuae  spiegare  la  dilatasiose  die  costantemente  avviene  nella  pupilla  al  recidersi  il  ter- 
»•  ptjo  »  D,  A. 
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ganglio  col  quinto ,  le  loniaiinistn  dei  fihmentì.  Quando  la  lente  crittal- 
lioa  depressa,  o  un  grosso  frammento  della  cristalloide  lacerata  poggi 
sulla  xonna  oscura  e  corrispondente  della  coroide^  atriene  sovente  la  mi- 
driasi  paniale  a  quel  punto  dell'occhio  sopra  il  quale  è  appoggiata  quel- 
la potenza  irritante,  e  vi  nasce  per  T azione  di  questa  l'afflusso  san- 
guigno. Non  è  bisogno  ammettere  speziali  nenri,  che  per  impedire  il  ri- 
stagno del  ungue  in  questi  Yasellini,  ne  producano  il  rigurgito:  basti  a 
ciò  r  elasticità  organica ,  la  naturale  contrattilità  de'  tasellini  stessi.  Se  gli 
spasmi  muscolari  producano  la  miosi  non  è  meraviglia.  Ad  mo  cbe  con- 
tragga con  qualche  forza  i  muscoli  degli  arti  superiori  e  inferiori  si  £a 
rossa  la  (accia,  s'injetta  la  congiuntiva  e  la  sclerottica,  e  si  stringe  la 
pupilla  se  la  turgensa  dell'iride  accada  al  tempo  stesso  che  quella  della 
coroide.  Se  sia  maggiore,  al  paragone,  quella  della  coroide,  può  venir- 
ne la  midriasi  (i). 

Std  mosnmend  di  adduzione  e  di  abduzione  dell'occhio.  L'Autore, 
oltre  che  ai  movimenti  della  pupilla,  rivolse  alcune  poche  considerazioni 
eziandio  a  quelli  di  adduzione  e  di  abduzione  dell'interno  globo.  Osserva 
egli  che  questi  movimenti  non  si  devono,  come  sulle  altre  parti  del  cor- 
po, supporre  contemporanei.  In  quelli  inlatti,  che  non  sono  straboni, 
mentre  un  occhio  è  portato  all'esterno,  l'altro  i  rivolto  all'interno:  sol- 
tanto allora  i  due  occhi  si  dirizzano  allo  stesso  punto  di  vera  adduzione 
quando  l'oggetto  è  posto  loro  di  rincontro:  lo  stato  di  eguale  abdu- 
zione è  impossibile  in  amendue  gli  occhi  quando  non  ci  abbia  alcun  vi- 
zio nell'uno  di  essi.  Quando  il  muscolo  indignatorio  (retto  estemo)  porta 
all'  estemo  l' occhio  sinistro ,  l' abduzione  si  dovrà  al  sesto  pa)o  de'  nervi  : 
l'occhio  destro  allora  seguendo  i  movimenti  di  direzione  del  sinistro  occhio 
è  portato  all' intemo,  o  in  adduzione  pel  muscolo  retto  interno  che  ha 
filamenti  del  terzo  pajo.  Così  vedesi  due  nervi ,  ambedue  d'  origine  cere- 
brali ,  servire  a  due  movimenti  affatto  opposti  fra  loro  ;  l' uno  di  adduzio- 
ne l'altro  di  abduzione.  Non  potrebbe  adunque,  ne  conclude  l'Autore, 
dobitani,  o  che  non  avesse  antagonismo,  o  che  l'antagonismo  potesse  ac- 
cadere anche  tra'  nervi  della  medesima  origine? 


Della  mbmbrina  vbbsigolobb  itbll' occhio  degli  AiriMALr,  dbl  zig. 
G.  E.  FiELDiNG.  (  Froriep,  Nodzen  aus  dem  GMete  der  Natur  und 
Heilkunde,  Miirs  i834|. 

Il  Sig.  Fìeiding  si  è  piaccioto  di  chiamare  membrana  versicoìore  la 
lamina  intema  della  coroide,  quella  lamina  che  aveva  nome,  e  che  ha 
nome  ancora  di  membrana  di  Àuischioj  tappeta  Ridschiano  ec  II  Signor 

(i)  Un'  altra  prova  patoIo|ica  della  ttr^Uora  nacolare  dell'  iride  sarebbe  la  nkiii^  cbt,  liccone 
osserva  ancbe  M.  DvpDytrea,  è  fcaomno  costaale  della  nUnitide,  Qicsla  dinosira  cbe  l'iride,  pia 
cbe  la  coroide,  è  Irgata  'm  consenso  con  la  retina.  D.  A. 
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Fieldingi  Sopni^tendeate  all'Aiutoniùi  comparati  presso  la  Società  Lettera- 
ria e  Filosofica  di  Holl,  diresse  una  lettera  so  questo  argomento  agli  Edi- 
tori del  Magazzino  e  Giornale  Filosofico  (  Geanajo  i834  )•  In  questa 
lettera  accenna  il  Sig.  Fielding,  siccome  i  colori  tariegati  e  lucenti,  che  si 
Teggono  sulla  lamina  intema  della  coroide  di  molti  animali,  erano  stati  sem- 
pre per  lo  addietro  creduti  come  il  prodotto  della  secresione  particolare  di 
quella  lamina  intema  della  coroide,  che  tutti  conoscono  col  nome  di  Ruis- 
chiana;  secreiione  il  cui  prodotto  è  notissimo  sotto  il  nome  di  pigmento 
coroideo  o  tappeto  Ruischiano. 

G>n  ciò  Togliam  dire,  che  non  si  parla  in  questo  luogo  d'alcuna  sco- 
perta anatomica,  e  che  la  membrana  versicolore  del  Fielding  non  è  al- 
trimenti una  nuova  membrana. 

U  Sig.  Fielding  adunque  dice  com'ebbe  a  trovare  (ciò  che  trovò  pure 
il  Dott  firammond ,  al  quale  ami  il  Dott  Brewester ,  nel  numero  di  Ot- 
tobre del  Magaxzino  Filosofico,  vendica  la  priorità  della  scoperta,  ciò  che 
pure  confessa  il  Sig.  Fielding  medesimo  ) ,  che  i  colori  variegati  e  lu- 
centi della  coroide  svanivano  affatto  se  questa  membrana  si  rendeva  asciut- 
ta ,  e  che  dessi  colori  tomavano  a  comparire  all'  inumidirsi  della  stessa  co- 
roide. Da  questo  semplice  sperimento  l'Autore  ne  deriva,  che  l'apparirci 
dei  colorì  variegati  e  lucenti  sulla  lamina  della  coroide  lo  dobbiamo  alla 
propria  singolare  strattura,  all'organico  impasto  o  tessuto  della  lamina  stessa 
della  coroide,  anziché  ad  un  modo  di  particolar  secrezione  di  lei,  o  all'adu- 
namento,  diremo  cosi,  d'un  pigmento  di  natura  speciale.  Avvalora  l'Au- 
tore questa  sua  opinione  assicurandoci  che  la  membrana,  di  cui  si  parla, 
resta  sempre  variegata  e  lucente  per  quanto  la  si  voglia  spruzzare,  anz» 
lavare  :  dal  che  pare  a  noi  che  risulti ,  o  che  il  pigmento  colorato ,  se  pur 
vi  avesse,  fosse  molto  tenacemente  attaccato  alla  membrana,  o  fosse  anco  in- 
solubile; oppure- che  colorato  e  variegato  fosse  realmente  il  tessuto  della 
membrana  medesima. 

Del  resto  l'Autore  osserva,  che  la  membrana,  di  cui  parliamo,  abben- 
chè  la  si  debba  ritenere  come  membrana  diversa  dalla  coroidea ,  pure  i  co- 
lorì variegati  e  lucenti  riappariscono  sempre  quando  si  bagni  o  si  inumidi» 
sca  la  coroide,  e  questi  òolorì  svaniscono  se  si  lasci  che  la  coroide  stessa 
divenga  asciutta  e  inarìdita.  Per  le  quali  ossenazioni  sembrerebbe  poter- 
si dedurre,  che  negli  animali  la  coroide  fosse  pur  varìegata;  ma  ciò 
poi  sembraci  contraddetto  dall'Autore  medesimo  quando  ci  avvisa  che  la 
varietà  de' colorì,  che  ci  appariscono  negli  occhi  degli  animali,  dipende  proba- 
bilmente dalla  maggior  grossezza  e  dalla  natura  del  tessuto  della  membrana 
versicolore. 

Noi  confessiamo  ingenuamente  di  non  avere  osservazioni  bastevoli  onde 
ci  sia  lecito  di  sporre  la  nostra  opinione.  In  ogni  modo  le  osservazioni  del 
Sig.  Fielding  ci  parvero  abbastanza  meritevoli  della  curiosità  de'  nostri  lettorL 
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FraMMBHTI  d'aHATOMÌA  B  di  FISIOLOO^A   OCUIABB,    DBL   DOTT.  EoOlfBT- 

TA.  (TransacL  Med.) 

Sembra,  che  il  Dott  RognetU,  nel  trattare  delle  cole  principali  det- 
VAruUonUa  oculare  si  proponga  di  voler  amicare  i  disparati  pareri  de'  pre- 
ceduti Aatorì.  Se  non  che  lascia  poi  trayvedere  com'egli  stesio  parteggi  per 
opinioni  soe  (ayorite. 

Esaminando  le  varie  qaistioni  relative  ai  nervi  ottici ,  mostra  come  da 
Galeno  fino  a  Morgagni  siasi  creduto  da  tatti  che  i  nervi  ottici  non  aves- 
sero avuto  altra  orìgine  che  da'  loro  talami.  £  certo  Morgagni  fu  il  pri- 
mo,  che  veramente  scoprì  come  questi  nervi  originavano  con  due  filifor- 
mi  radici  della  midolla  allungata.  Zinn,  Soemmering,  Sabatier,  Bojer, 
fiichat,  fieer  ec  convennero  tutti  nell'opinione  dell'Anatomico  Italiano.  So- 
lamente gli  uni  sostengono,  che  la  seconda  di  queste  radici  derivi  dai  tu- 
bercoli quadrigemmelli  anteriori ,  gli  altri  dai  posteriori ,  alcuni  altri  an- 
cora dagli  anteriori  e  dai  posteriori  ad  un  tempo.  Gali  finalmente  sostenne, 
che  la  seconda  di  queste  radici,  a  parer  suo  la  maggiore,  proviene  dal  corpo 
genicolato  estemo. 

Che  si  dovrebbe  adunque  conchiudere  dopo  si  differenti  opinioni? 

Si  dovrebbe  dire,  che  la  natura  non  è  sempre  costante  a  derivare  da 
medesime  parti  le  radici  di  questi  nervi,  e  si  dovrebbe  dire  ancora  che 
l'una  di  queste  radici  viene  costantemente  dai  talami, dei  nervi  ottici,  co- 
me l'altra  da  alcuni  altri  punti  che  non  sono  sempre  gli  stessi. 

E  questo  è  presso  a  poco  ciò,  che  di  tutta  buona  ragione,  per  quanto 
a  noi  sembra ,  conchiude  lo  stesso  Dott  RognetU.  Questo  è  ciò  che  forma 
la  Filosofia  degli  Anatomici ,  la  quale  dovrebbe  fare  che  non  si  dasse  come 
Sciensa  ciò  che  un  tale  o  un  tal  altro  ha  veduto,  ma  ciò  invece  che  è 
pili  frequente  a  succedere  e  ad  osservarsi. 

Molti  Anatomici,  dice  il  Dott.  Rognetta,  hanno  creduto  di  vedere 
neir  incrociamento  de'  nervi  un  tessuto  cellulare  misto  all'adipe  e  alla  so- 
stanza midollare  inviluppata  e  legata  da  tutte  parti  dalla  pia  madre  :  que- 
sto incrociamento  invece  si  tiene  da  alcuni  siccome  un  vero  ganglio  dal 
quale  sortono  i  nervi  ottici.  Ma  lo  Scarpa,  e  molti  altri  con  esso,  han  piut- 
tosto creduto  che  questi  due  nervi  comunichino  solamente  fira  loro  col  meuo 
di  alcune  fibre  che  si  toccano  e  s'intrecciano,  ma  che  la  maggior  parte  del 
nervo  corra  direttamente,  e  senia  legame  alcuno  col  proprio  compagno, 
all'occhio  corrispondente  (i).  Alcuni  vogliono  anche,  e  sono  forse  in  mi- 
nor numero ,  che  i  nervi  ottici  s' intersecchino  compiutamente.  Altri  final- 
mente che  questi  nervi  solamente  si  tocchino,  e  di  questo  partito  si  mostra 
appunto  il  Dott  Rognetta. 

Per  quanto  a  noi  pare  i  nervi  ottici  si  uniscono  colla  loro  intema 
radice  in  una  linea  mediana,  la  quale  si  piega  poi  come  in  un'ansa  ner- 


(i)  Oxaiun  anerisce,  che  i  nervi  oUid  waaamo  dai   tubercoli  natesi   che  desi  ' 
l' ÌBcroctaBo ,   na  comanicano  lolaacnte  fin  loro  nell*  aja  quadrata  per  aesao  di  wu  aoitaiaa  liida 
■lidoUare. 
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TOSI 9  che  eostitttisee  il  bordo  posteriore  dell'aja  quadrata.  Un  ansa,  presso  a 
poco  analoga  )  costituisce  il  bordo  anteriore  delPaja  quadrata  medesiina,  il 
cui  centro  è  il  piii  delie  ?olte  formato  da  sostanaa  grìgia  gangliare. 

Ma  dopo  tutto  questo  dorremo  noi  alTermare  che  la  cosa  sia  affatto 
così?  Noi  crediamo  sinceramente.  In  fatto  d'Anatomia  noi  prestiamo  tutta 
la  fede  allo  Scarpa  quando  ci  dice  —  ho  veduto  ;  a  Cotugnio  e  a  Morgagni 
se  ci  dicono  —  ho  veduto;  e  parimenti  al  Dott.  Rognetta  se  ci  dica  lo 
stesso.  Adunque  che'  dovremo  concbiudere  ?  Che  la  natura  non  è  costante 
in  questo  punto  del  sistema  nervoso  »  siccome  non  lo  è  pure  in  tant'altri, 
e  questo  fatto  principale  d'Anatomia  >  che  cade  sempre  sott'  occhio ,  spiega 
forse  abbastanza  la  diversità  de'  risultamentì  fisiologici  ottenuti  da  sperienze, 
che  sembrano  fatte  sopra  parti  identiche,  ma  che  identiche  non  sono  di 
fatto. 


Assorbimento  sponTAirEO  d'una  catabatta. 

Ndl' Ojjc/vfl/on?  Medico  di  Napoli  del   i5  Aprile  p.  p.  N.  Vili, 

giamo  il  caso,  che  trovasi  esposto  negl'Annali  Ottalmologici  àtW uiiUo^ 
lo^  Medica^  N.  II  —  DeW assorbimento  d'una  cataratta  in  seguilo 
ad  acuta  ottalmùi  —  Noi  riportiamo,  dice  V Osservatore  di  Napoli,  tanto 
pia  volontieri  questo  caso,  che  il  Sig.  Dott  Luszato  comunicò  agli  estensori 
idVuéntologia  Medica^  in  quanto  che  lo  possiamo  avvalorare  di  una  nostra 
propria  osservazione  ben  piìi  interessante. 

Dopo  d'aver  trascritto  esattamente  la  storia  del  Dott  Luzzato ,  qoal  si 
legge  negli  Jnnali  Ottalmologici  N.  II,  pag.  191  ,  l'Estensore  di  quel- 
l'articolo soggiunge  :  che  uno  strettissimo  suo  congiunto  volle  sopprimere  un 
emuntorio,  che  portava  alia  gamba  sinistra  dopo  una  grave  emottisi,  da  cui 
fu  collo  fin  dalla  prima  sua  gioventù.  Passò  poscia  ad  abitare  il  clima  u- 
roido  di  S.*  Maria  di  Capua  dove  s'accorse  che  gli  si  cominciava  ad  opa- 
care  il  cristallino  dell'occhio  sinistro,  opacamento  che  a  grado  a  grado  cre- 
scendo gli  rapi  totalmente  la  facoltà  della  visione.  Siccome  però  serbava- 
glisi  ancora  intatta  la  visione  nell'occhio  destro,  così  non  pensò  mai  di 
ricorrere  all'operazione.  Avvenne  dappoi,  che  per  malattia  sopraggiunta 
all'occhio  destro,  fosse  chiamato  l'Autore  a  visitare  il  congiunto,  nel  quale 
vide  con  somma  sorpresa  che  la  cataratta  dell'occhio  sinistro  era  intera- 
mente scomparsa;  sorpresa,  die' egli,  che  s'accrebbe  in  lui  oltremodo  anco 
alle  grandi  meraviglie  che  fece  l'infermo  quando  gli  si  annunziò  l'avveni- 
mento singolarissimo,  del  quale  non  poteva  egli  essersi  avveduto,  perchè 
sventuratamente  l'occhio  catarattoso  era  per  soprappiii  amaurotico ,  e  perchè 
lo  scomparire  0  per  la  forza  dell'assorbimento ,  0  per  l'approfondarsi  nel  vi- 
treo del  corpo  catarattoso ,  non  aveagli  prodotto  alcuna  sensazione  dolorosa. 
Poco  dopo  avvenne  l'amaurosi  anco  nell'occhio  destro. 

Questa  osservazione,  che  ci  parve  degna  di  tutta  fede  per  l' ingenuità , 
con  cui  fu  dettata,  e  perchè  non  lascia  travvedere  alcuno  di  quegli  artifi- 
zii ,  coi  quali  i  Yulliel  e  i  Lattier  cercano  d' ingannare  i  meno  accorti , 
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Tiene  apertamente  a  conferma  di  qnanto  dissimo  parlando  del  caso  del  Sig. 
Dott.  Lnzzato,  cioè:  che  non  Varie ^  ma  la  natura  soia  vale  a  farci  vo^ 
deve  miracoli  sì  generosi. 

Noi  prevediamo  9  che  potA  esser  taluno  cbe  dubiti  in  qualche  modo 
se  Teramente  sia  mai  esìstita  la  cataratta  nell'occhio  sinistro ,  poiché  TAntore 
non  dice  di  arerla  veduta  egli  medesimo.  Potrà  esser  taluno,  che  forse  creda 
aver  l'ammalato  perduta  la  visione  pel  morbo  amanrotico  nell'occhio  sini- 
stro, come  dappoi  la  perdette  nell'occhio  destro  per  la  causa  medesima. 
Potrà  forse  dirsi ,  che  il  graduato  decrescere  dalla  potenza  visiva  nell'occhio 
sinistro,  di  cbe  s'accorgeva  l'ammalato,  era  prodotto  da  vizio  amaurotico; 
vizio  che  nel  suo  primo  principio,  specialmente  ove  non  abbiavi  la  dilata- 
zione della  pupilla,  può  confondersi  anco  da  più  esperti,  colla  cataratta 
incipiente ,  e  quindi  potrà  forse  credersi ,  che  siensi  attribuiti  allo  sviluppo 
della  cataratta  tutti  que'  fenomeni  progressivi,  cbe  forse  erano  prodotti  daUo 
sviluppo  dell'amaurosi ,  e  che  in  fine  siasi  stabilito  esser  compiuta  la  cata- 
ratta, quando  invece  era  al  suo  fine  l'amaurosi. 

Tutto  ciò  non  si  potrebbe  da  taluno  dubitare,  né  dire,  se  l'Autore  cS 
avesse  in  qualche  modo  fatto  conoscere  aver  egli  veduto  e  conosciuto  di 
tutta  certezza  esser  stata  nell'occhio  sinistro  la  cataratta  sviluppata  e  com- 
piuta ;  ma  con  quella  stessa  certezza  con  cui  ci  dice  che  dessa  era  scomparsa. 
Perciò  avviene  che  il  fatto  espostosi  dall'Autore,  tal  quale  com'è,  non  po- 
trà forse  tenersi  come  certo  e  positi ?o,  specialmente  da  que'  schizzinosi  cui 
è  facile  il  pironismo  medico;  perciò  sarà  alcuno  cbe  non  avrà  il  fatto  del- 
l'Autore per  pia  interessante  che  quello  raccontatoci  dal  Sig.  Dott.  Luzzato. 

Noi  aggiungeremo  solamente  esser  pur  troppo  certissimo,  che  in  Me- 
dicina si  moltiplicano  ogni  giorno  i  fatti,  e  non  s'accrescono  le  verità;  ag- 
giungeremo che  i  fatti  in  Medicina  dovrebbero  esser  provati  colla  stessa 
esattezza  e  collo  stesso  rigore  con  cui  li  crìtica,  li  scevra  e  li  stabilisce  la 
storia;  che  ogni  fatto  dovrebbe  almeno  portare  in  fronte  il  suggello  —  ho 
veduto  —  per  parte  di  quell'Autore  che  desidera  giovare  con  sicurezza  la 
Scienza.  Finalmente  diremo,  che  al  fatto  descrittoci  nel  Giornale  di  Napoli 
null'altro  manca  che  quell'  -—  ho  veduto  —  dell'Autore. 
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SEZIONE  QUARTA 

VARIETÀ 

NOTIZIE  E  SCOPERTE  FISICO-MEDICHE 

Circolare  ai  Benemeriti  Medici  e   Chirurghi   Cultori  delf  Anatomia 
Pcuolo^ca. 

Neil' annonziarsi  la  comparsa  &t\Y  jirchivio  qnal  Supplemento  al- 
V Antologia  Medica  si  è  appalesato,  che  starasi  maturando  e  concertando 
un  progretto  j  che  imprimerebbe  alt  Anatomùi  Patologica  quel  rango 
scientifico,  che  a  tutto  diritto  le  compete.  Un  tale  progetto  maturato  e 
concertato  dai  sottoscritti  è  quello,  che  appunto  si  annunzia  ora  ai  bene- 
meriti ^Medici  e  Chirurghi  cultori  dell'Anatomia  Patologica. 

E  tanto  nota  l'importanza  dell'Anatomia  Patologica  per  la  diagnosi 
e  per  la  prognosi  delle  malattie,  e  per  la  conoscenza  de'  cangiamenti  sa- 
lutari 0  mortiferi  che  si  effettuano  nel  loro  corso,  e  delle  complicazioni 
che  ne  ayyiluppano  le  fasi;  e  ne  fu  tanto  discorso  in  ?arie  foggie  e  in 
Yarie  circostanze,  che  i  sottoscritti  si  credono  a  ragione  dispensati  dal  ri- 
produrre con  nojose  metempsicosi  nn  argomento  reso  ormai  triviale.  Ma 
essi  non  possono  però  dispensarsi  dal  chiedere:  se^  ritenuta  V importanza 
dello  studio  deW Anatomia  Patologica,  siamo  poi  in  possesso  di  mezzi 
tali  per  ottenerne  il  conseguimento,  e  per  renderlo  famigliare  e  op^ 
portunamente  applicato  nell'esercizio  pratico,  qualunque  sia  la  situa^ 
zione,  in  cui  si  trovi  un  Medico,  un  Chirurgo? 

Il  problema  è  negativamente  sciolto  ponendo  mente:  i.°  All'isola- 
mento di  rare  e  sublimi  osservazioni  anatomico-patologiche  racchiuse,  e 
quasi  perdute,  in  molti  Atti  accademici  e  nella  massima  parte  de' Giornali 
scientifici ,  oltre  i  medico-chirurgici ,  dalla  loro  istituzione  fino  al  giorno 
d'oggi ,  non  che  in  diversi  Opuscoli  peregrini ,  epperciò  affatto  scomparsi  ; 
2.^  Ai  casi  e  pezzi  anatomico-patologici  poco  conosciuti ,  perchè  giacenti 
non  solo  ne' Musei  d'ogni  paese,  ma  ben  anco  negli  Spedali,  e  presso  di 
non  pochi  Medici  e  Chirurghi  di  città  e  di  campagna,  ove  rimangono  per 
lo  più  sottratti  alla  generale  istruzione;  3.^  All'enormità  de'  prezzi  delle 
stupende  Raccolte  anatomico-patologiche,  che  sono  pubblicate,  e  si  vanno 
pubblicando,  in  Germania,  in  Inghilterra,  in  Francia  ec. 

Tuttavia  questi  materiali  in  parte  dispersi,  e  in  parte  inaccessibili 
accresciuti  d'un  gran  numero  di  altri  sconosciuti,  e  insieme  raccolti  e  dispo- 
sti a  modo  di  Dizionario  y  arricchito  di  figure  a  colori  naturali  in  appo- 
sito Atlante ,  ci  darebbero  un'Opera ,  che  nel  rendere  famigliare  tutto  quel- 
lo, che  fino  a'  giorni  nostri  è  conosciuto  in  sì  grave  argomento,  epperciò 
nello  sciogliere  afTermativamente  il  sovraccennato  problema,  imprimerebbe 
un  rango  scientifico  alla  stessa  Anatomia  Patologica. 

Ma  per  conseguire  un  intento  cotanto  rilevante  si  esige  l'opera  asso- 
lutamente  decisa    e   combinata  di  ^  quanti  volonterosi  e   capaci  ne  sentono 
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il  bisogno  e  l' Importanza.  A  tal  fine  i  tottoicritti  cooosatorì  della 
ma  parte  di  queste  ricchezze  sparse  ne*  Musei  d'Europa»  potseasori  insieme 
di  non  comuni  materiali  di  tal  genere ,  ed  onorati  di  splendide  ed  estese 
corrispondenze,  ad  imitazione  del  praticato  dall'illustre  Gioyanni  Pietro 
Frank  quando  innalzò  al  rango  scientifico  la  Polizia  Medica  che  ora  ha 
cattedra  nelle  più  cospicue  Università ,  si  rivolgono  con  piena  fiducia  ai 
Medici  ed  ai  Chirurghi  tutti  cultori  dell'Anatomia  Patologica  perchè  comune 
sia  l'onore  e  '1  merito  nell'innalzamento  di  sì  maestoso  edifizio.  I  disposti 
a  corrispondere  a  questo  cordiale  invito  si  compiaceranno  di  far  pervenire  i 
loro  lavori  a  qualunque  de'  sottoscritti,  con  sopraccoperta  alla  Direzione 
dell'  antologia  Medica^  giusta  il  metodo  in  corso,  e  quale  è  specificato 
nell'ultimo  programma  di  quest'Opera  periodica.  £  perchè  si  conosca  l'es- 
senzialità degli  attendibili  lavori,  si  avverte  che  questi  dovrebbero  princi- 
palmente consistere: 

I.**  Nelle  proprie  osservazioni  anatomico-patologiche,  e  nella  desai- 
zione  de'  pezzi  anatomico-patologici  osservati  o  posseduti.  Questi  nltimi  poi 
dovrebbero  essere  disegnati  a  colori  naturali  sopra  un  foglio  (  e  ciò  per 
Funiformità  dell'Atlante)  dell'alteaza  di  mezzo  metro,  corrispondente  ad  un 
piede  e  selle  pollici  circa  misura  di  Pangi^  e  della  larghezza  di  tren- 
tasei centimetri,  cioh  di  un  piede  ed  un  pollice  e  mezzo  parigino. 

2.*'  Neil'  indicazione  di  casi  e  disegni  anatomico -patologici  rari,  già 
pubblicati  sia  in  opuscoli  separati,  come  in  opere  di  differenti  materie,  op- 
pure in  Raccolte  accademiche  e  giornalistiche  anche  le  più  remote. 

3."  Neil' accennare  quale  articolo  si  assumerebbe  di  esaurire  chi  desi- 
dera di  farsi  Collaboratore  di  si  grand' Opera,  ritenendola  conformata  a 
Dizionario  y  epperciò  disposta  per  alfabeto.  Il  nome  di  ciascun  Collabora- 
tore dovrà  figurare  sia  nel  frontespizio    che    nel  proprio  Articolo. 

Dipenderà  ora  dal  concorso  de' benemeriti  Medici  e  Chirurghi  cultori 
dell'Anatomia  Patologica  lo  stabilimento  finale  di  questo  grandioso  edifizio  de- 
gno di  appartenere  alla  classica  Medicina  Italiana,  e  di  sorgere  in  una  Ter- 
ra sempre  ammirabile  e  fecondissima  in  oggetti  di  Scienze ,  Lettere  ed  Arti. 

Quando  dai  riscontri  ricevuti,  che  quanto  più  saranno  solleciti  mag- 
giormente riusciranno  graditi,  si  saranno  uniti  tali  materiali  da  poterne 
assicurare  l' impresa ,  i  sottoscritti  l' appaleseranno  tosto  col  mezzo  dell'^ra- 
tologia  Medica ,  e  del  Giornale  per  servire  ai  progressi  della  Patologia 
e  della  Materia  Medica ^  mediante  apposito  Programma,  che  esprimerà  l'or- 
dinamento de'  singoli  Articoli ,  ed  il  nome  rispettabile  de'  loro  Collaboratori. 


BRERA  Dorr.  VÀLERIÀNO  LUIGI,  /.  i?.  ComiftUtre  di  Gottrmo,  Professon  EmeriU  Poat»- 
nsio  di  Medicina  Clinica  nell'I.  R,  Uniptnità  di  Padovm^  e  Medico  in  VentMiu. 

CORTESE  DoTT.  FRANCESCO,  Medico- Chirurgo,  Maestro  in  Ostetricia,  AUiePO  dtU'I.  R.  Isti' 
tato  Chirurgico  di  Perfesionamento  di  Fienna^  ed  I.  R.  Chirurgo  Profindale  in  Ftntaim, 

FARIO  DoTT.  L.  PAOLO,  Medico-Fisico  ed  Oculista  in  Feneaia.  , 

MELI  DoTT.  DOMENICO»  Professore  Emerito  di  Medicina  in  Ravenna^  Direttore  del  Naopo  Ospi- 
mìo  per  gli  alienati  in  Pesaro. 

ZANNINI  DoTT.  paolo;  3Udico  Primario  dello  Spedale  CiHk  di  Feneaia. 

ZUARIN  Dorr.  GIORGIO,  Medico-Chirurgo^  MuOro  iu  OUttrida  td  Ocaiistica,  i  Mèdico  Pri- 
mario dello  Spedale  Civile  di  Fenesia. 
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Modo  di  conservazione  perfetta  ditcadweriy  da  sostituirsi  alt  ordina- 
ria imbalsamasdone^  con  metodo  edere  ed  economico. 

n  Sìg.  Dott  Fnnckina  di  Napoli  possiede  un  modo  proprio  e  par- 
ticolare per  conseryare  i  cadaveri  per  oltre  due  mesi,  intieri,  flessìbili ,  e 
coloriti,  come  persone  sane  addormentate,  sema  emanazione  del  benché  mi- 
nimo odore,  e  lasciandoli  intieri  af&tto,  non  occorrendo  nemmeno  estrarne 
i  yisceri  intemi ,  come  si  accostuma  nelle  ordinarie  imbalsamaxioni.  H  pro- 
cesso è  brevissimo,  percbè  dura  meno  di  mexs'ora,  e,  quello  che  piii 
monta,  è  di  pochissima  spesa.  Dopo  due  mesi  circa  il  cadavere  a  poco  a 
poco  s'indura,  ed  annerisce  alquanto.  In  questo  staio  è  peraltro  durevole 
per  lunghissimo  tempo  ancora,  finche,  cioè,  il  tarlo  non  lo  distrugge.  Que- 
sto metodo  cotanto  pronto,  economico  e  sicuro  ha  destato,  come  doveva 
prevedersi ,  una  viva  opposizione  per  parte  de'  consueti  imbalsamatori ,  ai 
quali  peserà  senza  dubbio  la  perdita  de'  proventi  annessi  a  questa  costosa 
manipolazione.  Il  Dott  Franehina  volendo  por  fine  a  siffatte  dicene,  prese 
la  nobile  risoluzione  di  preparare  un  cadavere  alla  sua  maniera ,  e  di  esporlo 
li  II  dello  scorso  Marzo  alla  pubblica  curiosità  nell'anfiteatro  anatomico 
della  Regia  Università  di  Napoli,  onde  possa  essere  esaminato  a  piacere. 
L'Autore  di  questo  nuovo  ritrovato  interessantissimo  promette  poi  di  farlo 
presto  conoscere,  affinchè  possa  essere  sostituito  al  metodo  lungo,  costoso, 
e  sempre  incerto  dell'  ordinaria  imbalsamazione.  VAntolo^a  Medica  sarà 
sollecita  nel  communiarlo  tosto  che  le  ne  perverrà  la  notizia. 


Sonno  di  quatti^  anni* 

Il  Giornale  di  Madrid  stranamente  intitolato  El  Sepuiturero  de  ics 
periodicos  parla  di  una  Sig.  chiamata  Mercedes  de  Mendoza^  la  quale 
si  è  risvegliata  li  i5  dello  scorso  Febbiajo  dopo  un  sonno  di  quattro  anni 
e  17  giorni.  Ella  gode  attualmente  di  eccellente  salute,  benché  ninn  ali- 
mento anche  liquido  le  sia  stato  introdotto  in  bocca  durante  questo  lun* 
ghissimo  intervallo. 


Eruzione  orticaria  riprodotta  dagli  effètti  del  fidmine. 

Un  caso  singolare  di  questo  genere  fu  comunicato  dal  Dott  Briick 
sX  Dott  Gasper.  Il  figlio  del  ceL  Archiatro  di  Copenaghen  Sig.  Brandi» 
era  all'età  di  quattr'anni  in  compagnia  d'una  signora  allorché  questa 
rimase  percossa  dal  fulmine  ;  il  fanciullo  strammazzò  pure  tramortito.  Sco- 
perto era  il  luogo ,  ove  ambedue  si  trovarono,  e  l'acqua  cadeva  a  torrente. 
Antol.  MED.  Sbm.  I.  67 
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Qnett' ultimo  avendo  ricnpento  i  sensi  fb*  tosto  trasportato  in  ina  vicina 
casa ,  ove  fa  collocato  in  vn  letto  caldo.  Immediatamente  gli  si  coopii  d'or» 
tìcarìa  la  soperficle  del  corpo,  la  quale  non  fa  peraltro  di  lunga  dorata. 
Da  quell'epoca  fino  alla  di  lui  morte  afrenuta  in  età  virile  veniva  sorpreso 
dall'orticaria  ogni  volU  che  il  cielo  si  caopriva  di  nubi  temporalescbe. 


Iponartecia,  o  mtoifo  metodo  per  le  medicature  chirurgiche 

Certo  Ghirorgo  Francese  chiaouto  M.  Major  ha  pubblicato  un  opi^ 
scolo  per  dimostrare,  che  si  possono  ommettere  la  filaccia,  le  bende  ed 
i  guancialini  o  piummacciuoli  nelle  ordinarie  medicature  chirurgiche.  Un 
semplice  ùxsoletto  piegato  in  lungo,  in  largo,  in  triangolo,  in  quattro  ec 
può  bastare  per  fuciatura  nella  massima  parte  delle  circostanse ,  perchè 
così  e  in  varie  altre  guise  modificato  si  adatta  a  meraviglia  ai  numerosi 
bisogni  della  pratica  chirurgica.  Il  Sig.  Major  avversario  deciso  delle  hr 
sciatore  ne  enumera  gì'  inconvenienti,  non  eccettuando  nemmeno  quelle, 
che  si  decantano  per  magistrali  ;  e  sostiene ,  che  vi  si  possono  sostituire 
meui  più  semplici,  ovunque  alla  mano  e  di  pochissimo  valore.  Pannolini 
insnppatì  d'acqua  tepida  rimpiaixano  a  meraviglia  le  filaccia  e  qualunque 
genere  di  empiastri  e  di  cerotti ,  de'  quali  si  &  a  nostri  giorni  aboso  ve- 
ramente straordinario.  Qualunque  sia  il  giudizio,  che  si  stabilirà  sul  conto 
di  questi  insegnamenti,  sarà  ogn'ora  vero,  che  il  metodo  del  Sig.  Major 
diventa  oggetto  di  somma  importanza  nelle  armate,  nelle  campagne  e  in 
quelle  fatali  occasioni,  ove  il  primo  arrivato  deve  porgere  soccorM  ai  fe- 
riti finché  arriva  un  Chirurgo.  Oltre  le  Cuciature  e  le  medicazioni  parla 
ancora  degli  apparecchii  per  le  fratture;  apparecchii,  che  dice  trovarsi  ìb 
ogni  luogo,  dappoiché  qualche  nastro,  qualche  lastra  di  cartone,  qualche 
assicello  di  legno  con  uno  o  due  ùzsoletti  bastano  per  rimediare  ai  varii 
sconcerti,  e  per  mantenere  in  perfetto  contatto  i  capi  delle  ossa  infrante; 
ciò  che  costituisce  nella  sua  essenzialità  il  metodo  distinto  dal  Sig.  Major 
col  nome  di  iponarlecia.  UjintologCa  Medica  nel  fame  quivi  una  breve 
comunicazione  previene  i  suoi  lettori ,  che  nel  venturo  N.  di  Giugno  espoi^ 
rà  sotto  della  Categoria  Patologia  y  Clùdca  Medica  e  Chirurgica  il  re- 
cente metodo  proposto  dal  Sig.  Richter  di  contenere  le  fratture  della  gam- 
ba (  e  noi  diressimo  eziandio  delle  altre  parti  delle  estremità),  e  dì  con- 
durle a  guarigione,  mediante  l'applicazione  di  adattate  forme  in  gesso;  al 
quale  scopo  si  prestarebbe  quella  materia  tegnente  ed  elastica  proposta  dal 
Minesso  per  spostare  le  forme  de'  baui  rilievi ,  e  premiata  colla  Medaglia 
d'oro  nella  solenne  distribuzione  de'  premii  accordati  all'  indostrìa  nazionale 
avvennu  li  4  Ottobre  i833  in  Venezia. 
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NOTIZIS  BIBUOGRAFICHB 

LIBRI   ITALIiRI 

Elementi  di  Mineralogia  applicati  alla  Medicina  ed  alla  Farmacia^ 
del  DotU  ToBOf Aso  Catullo  P.  0.  Professore  di  Storia  Naturale 
Speciale^  e  Direttore  del  relativo  Gabinetto  nelf  L  R.  Università 
di  Padovaj  FoL  a.  Padova  i833  8.*"  con  Tav. 

Sì  dctidenya  un' Open ,  che  insegpasse  ai  Medici  ed  ai  Fannacisti 
il  partito  9  che  devono  conseguire  pe'  loro  studi!  dalle  accessorie  cognizio- 
ni mineralogico-ioologiche,  perchè  tale  è  lo  scopo  dell'isti tuzione  sapientis- 
sima della  Cattedra  di  Storia  Naturale  speciale  nelle  Uni?ersitli  della  Mo- 
narchia Austriaca.  Il  Profess.  Catullo,  cotanto  benemerito  pei  molti  scritti 
tulle  Scienze  naturali  e  fisico-chimiche,  soddisfa  ora  ad  una  parte  de'  co- 
muni desideri! ,  dandoci  un'  Opera  affatto  mancante  alla  nostra  Italia,  este- 
sa con  piena  cognizione  delle  più  recenti  dottrine,  ed  illustrata  di  molte 
interessanti  osservazioni  e  specialmente  proprie  delle  Provincie  Venete.  Il 
metodo  quivi  seguito  è  quello  di  Havj  con  qualche  modificazione  ed  ag- 
giunta. Ogni  nome  specifico  ha  di  confronto  la  sinonimia  Tedesca  e  la 
volgare  Italiana:  ogni  specie  viene  definita  coi  caratteri  fisici  e  chimici,  e 
illustrata  coi  risultamenti  delle  piii  recenti  analisi,  distinta  nelle  sue  va- 
rietà, indicata  per  le  località  in  cui  si  trova,  e  ricordata  pe'  suoi  lisi 
medici.  Si  spera,  che  anche  la  Zoologia  sarà  in  seguito  dal  distinto  sa- 
pere di  questo  esimio  Profess.  nell'istessa  guisa  e  per  lo  stesso  oggetto 
resa  famigliare  agli  Studiosi. 


Prospectus  generalis  ad  moròorum  aetiologiam  pertinens  auctore  Ga- 
sp ars  Federigo,  P.  P.  0.  Clinicae  Medicae  prò  Chirurgisj  Clini- 
cam  Medicam  et  Therapiam  specialem  prò  Medicis  in  Caesarea 
IL  Universitate  Patavina  Supplente  etc.j  Pataviì  i834  8.^ 

%  questo  il  frutto  di  consumata  sperienza,  illustrata  da  estese  e  fe- 
lla cognizioni,  per  cui  viene  agevolato  lo  studio  della  dottrina  delle  cau- 
se di  malattie  difficili,  che  giornalmente  imbarazzano  anche  i  più  provet- 
ti. Non  ne  sarà  quindi  mai  abbastanza  raccomandata  la  lettura,  perchè  lo 
si  deve  rìsguardare  per  l'esposizione,  per  l'ordine  e  per  l'utilità  qua! 
eccellente  Fade-mecum  per  ogni  Pratico. 


Manuale  di  Fisiologia  ^  di  Michele  Medici  M.  D.  P.  Profess.  nella 
Pontificia  Università  di  Bologna^  Medico  Collegiato^  Fice-Presi' 
dente  della  Commissione  Provinciale  di  Sanità,  Medico   Primario 

.  dello  Spedale  Magare  y  Membro  Pensionato  deWJlccademia  delle 
Scienze  nelt Istituto  ec.   Tom.  2^  Bologna  i833   la.** 

Si  ha  sotto  di  sì  modesto  titolo  uno  de'  migliori  coni  di  Fisiologia, 
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perchè  dettato  con  chiaretsa,  proprietà  di  lingua  ed  amenità  di  stile,  e 
soddisfacente  per  V  ordinamento  delle  materie ,  per  l' investigazione  accora- 
tissima  degli  argomenti,  per  la  squisita  scelta,  frammezzo  alla  copia  delle 
dottrine  fisiologiche  le  pia  recenti,  e  per  alcune  lodevoli  opinioni  dello 
stesso  Autore.  Ella  è  questa  un'Opera  d'alto  senno,  e  che  riuscirà  gra- 
dila, quanto  sono  gradite  le  di  lui  lezioni  in  una  materia  cotanto  difficì* 
le  e  spinosa,  ma  che  il  Profess.  Medici  già  da  diciotto  anni  svolge  ed 
insegna  con  somma  maestrìa  e  precisione. 

LIBBI   FRAIYCESI 

Nouveau  Systéme  de  Chimie  organùfue  fonde  sur  des  méthodts  nour 
s^Ues  d^observadonj  par  F.  V.  Raspail;  Paris   i833,  8.® 

Lihro  eccellente  sulla  Chimica  organica,  nel  quale  sono  gettate  le 
basi  di  un  sistema  affatto  nuovo,  e  per  cosi  dire  popolarizzate  le  analisi 
microscopiche. 


Abrégé  pratique  des  maìadies  de  la  peau  d'aprés  les  auieurs  les  plus 
estimés  et  surtout  d'aprés  les  documens  puisés  dans  les  legons  clU 
niques  de  M.  le  DocL  Biett  Medecin  de  VhSpital  Saint-Lovis ,  par 
Mess.  A.  GAZBirAVB  et  H.  E.  Schedel;  Paris   i833,  8.° 

Compendio  eminentemente  pratico  di  precetti  dettati  da  un  Professore 
sperimentato  nel  trattamento  delle  malattie  della  pelle,  e  raccolti  da'  suoi 
Assistenti,  i  quali  seppero  illustrare  il  loro  lavoro  colle  riflessioni  e  colle  os- 
servazioni d'altri  distinti  Saittorì. 


Traité  d'Anatomie  Pathologique ^  par  I.  F.  Lobsteih  Professeur  de 
Climque  inteme  et  d'Anatomie  pathologique  à  la  Facuité  de  ife- 
decine  de  Strasbourg  età.  Tom.  a;  Paris  1829-1833,  8.**  avec  un 
Atlas. 

Opera  preziosissima ,  per  essere  fondate  sulla  Fisiologi»  le  ricerche  pa- 
tologiche dall'Autore  istituite.  £  già  noto  il  di  lui  valore  in  simili  disa- 
mine ;  ond'è ,  che  V Antologia  Medica  si  occupa  della  compilazione  di  una 
breve  analisi  da  comunicarsi  a  suoi  lettori. 


Nouveaux  EUméns  de  Physiologie^  par  M.  Le  Baron  RicHERiin), 
dixième  édidon  revue,  eorrigée  et  augmentée  par  tauteur  et  par 
M.  BfiRARD  aìné  Professeur  de  Pfysiologie  à  la  Facuité  etc.j  3 
Folum.  Paris  i834,  8.** 

Opera  fisiologica,  reputata  a  ragione  classica  e  di  successo  colossale, 
perchè  oltre  molti  grandi  titoli  di  merito  è  scritta  con  eleganza  e  chiarezxa 
tale^  che  a  giusta  ragione  è  divenuto  uno  saitto  quasi  popolare. 
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ANTOLOGIA  ]»I£DIGA 


SEZIONE  PRIMA 

SAGGI  E  MEMORIE 

DELL' ANGUTA  GROUPALE 


Esaminata  nel  valore  de'  suoi  sintomi  dati ^* ora  per  esatti,  e 
delia  cura  eh*  esige  j  Considerazioni  del  Sig.  Doti.  G.  G.  Schmitt 
Medico^ratico  in  Rieneckj  con  Appendice  del  Sig.  G.  G.  Hufe- 
i.Ain>9  Consigliere  di  Stato  e  Primo  Archiatro  di  S,  M.  il  Me  di 
Prussia  ec.j  ed  Annotazione  del  Consigl.  Profess.  Y.  L.  Beerà. 

JligH  è  notOy  che  r^nno  1807  fa  proposto  II  premio  di  iiooo  fr.  per 
chi  avesse  nella  miglior  forma  esposto  quanto  occorreva  all'oggetto  di  ben 
determinare  Y  indole  e  l'essenxa  di  questa  malattia  »  e  di  curarla  con  aguale 
decisione.  Ad  ottantatre  ascese  il  numero  de'concorrenti,  ed  il  premio  fu  ag- 
giudicato al  perspicace y  ora  defanto,  Albers  di  Brema,  non  che  a  Turine  di 
Ginevra.  U  Dott  F.  A.  Marcus  di  Bamberga  pubblicò  nell'anno  18 io 
un  trattato  assai  esteso  sopra  di  un  tale  argomento.  In  seguito  degli  esami 
e  delle  decisioni  di  questi  e  di  altri  Medici,  credevasi  di  avere  totalmente 
in  potere  quanto  concerne  questa  malattia ,  ed  opinavasi  che  non  si  potesse 
più  prendere  equivoco  per  determinarla.  Riconosciuta  una  volta  la  malat« 
tia,  i  rimedi!  più  sicuri  erano  le  mignatte  ed  il  proto-cloraro  di  mercurio 
(calomelano).  Ma  le  seguenti  storie  faranno'  conoscere  fino  a  qual  punto 
ciò  sia  vero ,  e  se  occorra  di  pia  per  la  diagnosi  e  per  la  cura  di  questa 
malattia. 

Il  giorno  2  di  Giugno,  alle  ore  4  ^^1  mattino,  fui  chiamato  dal 
figlio  di  un  venditore  di  legna  di  questa  città ,  il  quale  aveva  4  anni  >  « 
lo  rinvenni  in  letto  nel  seguente  stato:  giaceva  supino  colla  testa  pro- 
fondamente inclinata  all'  indietro;  scoi^evasi  nella  faccia  rossa  oltramodo 
l'espressione  di  una  grande  angoscia;  gli  occhi  cacciati  allo  infuori  si 
muovevano  inquietamente  nelle  loro  cavità;  la  cute  di  tutto  il  corpo  era 
calda,  asciutta  ed  assai  tesa;  il  polso  molto  frequente  batteva  da  112  a 
120  volte  ed  era  duro  al  tatto;  la  sete  era  intensa,  e  le  bibite  venivano 
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inghiottite  avidamente  ;  il  respiro  era  ardente  e  b  lìngua  IieTemente  co- 
perta; l'aramalato  aveva  avuto  evacuazioni  la  sera  antecedente;  l'orina  era 
canea;  stante  la  faticosa  respirazione  si  adiva  rinfenno  da  lontano  an- 
sare gravemente ,  e  rimarcavasi  lungo  la  trachea  il  bollimento  di  un  umore 
mucoso;  la  tosse  aveva  tutti  i  suoni  fino  ad  ora  attribuiti  al  croup^  ta- 
lora era  cupa,  talora  metallica,  talvolta  rauca  quasi  simile  al  latrato;  l'ispi- 
razione era  protratta,  Tespiraiione  si  compiva  a  colpi,  minacciando  di  so- 
vente il  soffocamento,  la  voce  era  per  lo  pia  aspra  e  roca;  in  vicinanza 
delle  tonsille  si  scorgeva  un  colore  rosso  di  fiamma;  nna  sensazione  dolo- 
rosa alla  sommità  della  trachea  non  mi  fu  possibile  di  rimarcare  e  nem> 
meno  veruna  enfiagione  alla  parte  stessa;  l'ammalato  non  lagnavasi  di  al- 
cun senso  anche  sotto  la  pressione  in  quel  sito.  La  causa  di  questa  serie 
d'  incomodi  sembrava  doversi  ascrivere  ad  un  infreddamento ,  perchè  il  fan- 
ciullo, alcuni  giorni  prima,  essendo  umida  e  variabile  l'atmosfera,  aveva 
accompagnato  il  padre  in  un  campo  attiguo  alla  abitazione.  A  pranzo  man- 
giò di  buon  appetito,  e  dopo  l'ammalato  andò,  come  di  consueto,  a  letto. 
Alle  tre  ore  svegliossi  e  tossi  alcune  volte  cupamente:  nulladimeno  si  mise 
a  giuocare.  La  sera  coricossi  tranquillamente,  na  nsvegliossi  alle  ore  io 
con  tosse  intensa.  L'infermo  aveva  inoltre  del  calore,  ed  i  sintonii  si  snc- 
cessero  dippoi  come  vennero  descritti  di  sopra.  Siccome  TaKialato  ebbe  a 
soffrire  lo  stesso  male  nel  secondo  anno  di  sia  età,  così  i  genitori  conob- 
bero incontanente  la  malattia ,  e  cercarono  tosto  del  Medico  ;  «a  stante  la 
lontananza  io  non  potei  vederlo  che  alle  4  ^^^  ^^  mattino.  Tali  sinto- 
mi non  mi  fecero  esitare  un  solo  istante  a  dichiarare  csMre  la  malattia 
il  croup^  e  quindi  presi  a  curarlo  per  tal  male.  Essendo  il  ragazzo  ro- 
busto fu  prescritto  il  metodo  antiflogistico  in  tutta  la  s«a  estensione.  Or- 
dinai 1 2  mignatte ,  ed  ogni  ora  4  ^^^  ^^  calomelano  :  negl'  intervalli 
venne  somministrata  una  pozione  nitrata.  Ingiunsi  inoltre  la  quiete  ed  nna 
bibita  mncilaginosa  tepida.  Essendo  la  Farmacia  discosta  la  quarto  di  lega 
dal  domicilio  dell'ammalato ,  e  dovendo  io  stesso  recarmi  tre  l^e  più  lon- 
tano, affidai  il  fanciullo  intieramente  alla  cura  della  snn  avola  molto  esperta 
nell'applicazione  delle  mignatte  e  nel  porgere  le  medicine.  Mi  proposi  però 
di  rivederlo  il  più  presto  possibile  ;  ma  alcuni  impedimenti  iieoero  m  ,  che 
non  potei  essere  da  lui  che  alle  ore  5  della  sera.  Al  mio  arrivo  il  padre 
mi  venne  incontro  con  volto  lieto,  per  cui  supponendo  il  bene^  dissi  di 
subito  :  quella  faccia  dinota  miglioramento  :  ciocché  mi  fu  tosto  confermato. 
Soggiunsi  allora:  or  bene,  le  mignatte  hanno  fatto  il  dover  loro;  ma  quale 
fu  il  mio  stupore ,  allorché  seppi ,  che  non  se  n'era  fatto  uso  alcuno.  En- 
trai pieno  di  curiosità  nella  stanza  del  piccolo  infermo ,  che  rinvenni  gia- 
cente in  tetto  sopra  un  fianco,  con  volto  sufficientemente  tranquillo.  La 
fisonomia  aveva  l'espressione  dì  tranquillità,  il  respiro  era  regolare,  il  polso 
molle ,  la  cute  umida ,  il  calore  quasi  scomparso.  L'orina  era  aguale  a  quella 
di  prima.  Riseppi  allora  quanto  segue  :  il  fanciullo  non  si  lasciò  applicare 
le  mignatte,  mentre  dalla  prima  sua  malattia  in  poi  U  si  era  sovente 
minacciato ,  che  Jo  si  avrebbe  fatto  morsicare  da  esse.  AUocchè  adunque  il 
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piccolo  pallente  viie  le  mignatte ,  che  gli  destavano  orrore ,  tanto  forti  fu- 
rono le  sne  grida,  ed  il  rotolarsi  nel  letto,  che  la  tosse  minacciò  di  sof- 
focarlo: dopo  aicttni  tentativi  sì  dovette  perciò  desistere.  Nella  loro  ango- 
scia i  genitori  credendo  il  figlio  loro  assolatamente  perduto,  gli  porsero  I 
rimedii  con  assolnla  funtualit^ ,  e  a  dir  loro  nel  dopo  pranzo  ebbe  luogo 
un  forte  strepito  nd  basso  ventre ,  cai  successero  varie  evaicaaiioni  acquo- 
se verdi ,  dopo  delle  quali  i  sintomi  tutti  divennero  a  poco  a  poco  minori. 
Nel  giorno  successivo  la  lebbre  era  scomparsa,  e  l'ammalato  ricusò  del 
tatto  le  medicine ,  prese  dapprincìpio  con  tanta  avidità.  Nel  terzo  giorno 
passeggiava  sano  per  la  stanza.  Diversa  fu  peraltro  la  cosa  nell'infermo 
che  segve. 

Il  giorno  28  Luglio  fui  chiamato  ^l  figlio  del  Gapo-guardaboschi  R. , 
avente  l'età  di  7  anni.  Al  mio  entrare  nella  stanza  udii  già  da  lunge  la 
difficile  rcflpiranone  e  tutti  i  sintomi  annoverati  nella  precedente  storia; 
solo  che  qrà  si  combinavano  in  grado  maggiore:  anche  qvesto  ammalato 
lagnatasi  4\  dolori  pm^enti  alla  sommila  della  trachea ,  dolori  che  aumen- 
tavano toccando  la  parte.  A  quanto  ne  dicevano  i  genitori ,  l' ammalato 
soffriva  da  akuni  giorni  «na  tosse  ostinata,  e  benché  a  letto  era  alle- 
gro. Un'ora  prima  del  mio  arrivo  si  erano  però  dimostrati  i  sintomi  del 
croup  in  tutta  la  loro  estensione.  Siccome  una  sorella  dell'ammalato  sta- 
vasi  in  ahfo  letto  in  conseguenza  d'una  isiurnunuione  del  diaframma,  cosi 
mi  portai  anco  da  essa  per  indagare  lo  stato  della  sua  malattia  e  per  or- 
dinare dippoi  per  amendue  le  relative  medicine  nella  Farmacia  discosta  tre 
leghe  e  mezza.  Stetti  quindi  lontano  per  una  mezz'ora  dal  primo  malato , 
e  grande  fu  il  mio  stupore,  allorché  rivedendolo  trov^  il  suo  stato  can- 
giato intieramente.  Il  calore  avea  cessato  ,  la  pelle  asciutta  era  divenuta 
umida,  alquanto  in  evaporazione,  il  polso  era  aoUe,  non  piìi  tanto  fre- 
quente, e  l'ansietà  appena  si  udiva.  Non  piccolo  era  invero  il  mio  imba- 
razzo per  sapere  cosa,  far  dovessi  nello  stato,  in  cui  allora  trovavasi  la 
malattia.  La  sola  circostanza  della  intermittenza  osservata  da  Jung,  ed  i 
sintomi  topici ,  cioè  la  tosse  ed  il  dolore  alla  sommità  della  trachea ,  non- 
ché l'avvertimento  di  Fuchelt,  che  anche  ne' casi  dubbii,  allorquando  esistono 
soltanto  la  tosse  del  croup  e  la  raucedine ,  la  malattia  debba  essere  curata 
per  croup  y  mi  fecero  persistepe  nella  presa  risoluzione  di  far  nso  degli 
antiflogistici,  con  la  diflereuza  solunto,  che  applicai  un  numero  minore  di 
mignatte ,  cioè  otto ,  e  che  aumentai  la  dose  del  calomelano  a  cinque  gra- 
ni, alternandolo  parimente  con  una  mistura  nitrata.  Allorché  nel  giorno 
susseguente  alle  cinque  ore  del  mattino  feci  la  mia  visita  >  quasi  del  tutto 
buono  trovai  lo  stato  dell'ammalato;  il  solo  polso  era  alquanto  più  fre- 
quente, e  la  temperatura  della  cute  maggiore  dell'ordinario.  Il  dolore  alla 
trachea  si  rese  alquanto  minore  ;  la  tosse  si  manteneva  ancora  cupa ,  e  di 
quando  in  quando  congiunta  a  minaccia  di  soffocazione.  La  polvere  di  ca- 
lomelano aveva  prodotto  varie  evacuazioni.  A  qucsl'  epoca  appunto  lessi  la 
dissertazione  del  Sig.  Leonbardi  su  l'effetto  del  tartaro  emelico  in  questa 
malattia  e  lo  prescrissi,  all'oggetto  di  evitare  una  ricaduU,  puro  e  senza 
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yexmui  combinaiMme,  ia  dissalaxioiie.  Li  Mrt  tutti  i  rifttoai  4i  ^csU 
malattia  erano  scomparsi ,  e  non  rimaneva  die  nna  tosse  cupa ,  che  non 
minacdiTa  però  sempre  U  soffocazione.  La  medicina  aTcn  cagionato  della 
nausea  ma  non  il  Tornito. 

Leggendo  queste  storie  di  malattia  insorgono  da  per  sé  i  segnenli  quesiti: 

Quali  sono  gP  indizii  piìi  sicuri  dd  vero  croup,  e  quale  rt^è 
la  yera  cura? 

Quale  significazione  ha  il  dolore  alla  sommità  della  trachea: 
di  questo  dolore  poi  ju  sempre  fatto  calcolo  conveniente  ? 

Ogni  malattia  febbrile  con  raucedine  e  tosse  sonora  h  dessa  inr 
fiammazione  della  sommità  della  trachea^  e  quindi  croup^  quand'anr 
co  non  esista  il  topico  dolore  al  collo? 

Per  rispondere  in  ferma  che  soddisfi  a  sifiatte  qnestioni  £i  duopo  di 
nna  pratica  più  estesa  della  mia,  essendo  questa  malattia  alquanto  rara 
nelle  mie  contrade.  Fissino  i  Medici  y  i  quali  hanno  occasione  di  osserra- 
re  sovente  questo  male,  tutta  la  loro  attensione,  per  distinguere  con  esat- 
tezza il  croup  da  altre  malattie  consimili,  quali  sarebbero  gli  orecchioni, 
l' asma  miliare  ec  giacché  posso  credere  a  stento ,  che  sia  uguale  per  Vtt- 
fetto  d'applicare  si  o  no  le  mignatte  al  collo  in  qualunque  malattia  con- 
giunta alla  tosse  od  alla  febbre.  Se  nel  primo  caso  da  me  esposto  la  ma- 
lattia fu  diffatto  il  croup  j  chiedesi:  perchè  ricorrere  alle  mignatte,  se 
il  calomelano  somministrato  in  dosi  abbondantissime  vinse  il  nude? 
Se  sufficiente  fii  il  mercurio,  quale  n*h  V effetto?  Se  poi  quell'amma- 
lato non  aveva  il  croup  si  domanda:  quali  indizii  indicano  queW angir 
na^  la  quale  abbisogna  assolutamente  di  una  cura  del  tutto  antifio' 
gistica?  Avvi  in  foie  una  malattia,  i  di  cui  sintomi  la  rendono  qua- 
si del  tutto  uguale  al  croup  infiammatorio ,  sema  che  lo  siaj  e  quOr 
li  indizii  fanno  conoscere  coaesto  male? 

Nulla  deciderò  sopra  di  tali  quesiti:  osserverò  soltanto,  che  fra  tut- 
ti i  preparati  mercuriali  il  calomelano  è  il  solo,  che  produce  più  distin- 
tamente gli  effetti  del  mercurio.  Toglie  Jn  generale  la  plasticità  del  san- 
gue e  degli  umori,  opera  in  senso  contrario  su  la  coagulazione  e  (ntH 
move  la  fluidità.  È  quindi  uno  de'  rimedii  pia  opportuni  in  tutte  le 
malattie,  nelle  quali  esiste  tendenza  alla  coagulazione,  ovvero  quando  pel 
suo  mezzo  si  formano  prodotti  pretematuralL  Tanto  per  tale  effetto,  quanto 
anche  per  essere  nn  energico  irritante  agente  per  antagonbmo  nel  tubo 
intestinale,  gli  spetta  certamente  il  merito  concessogli  per  la  cura  di  que- 
sta malattia. 

La  sperienza  insegnerà  fino  a  qual  punto  meriti  preferenza  il  mer- 
curio oppure  il  tartaro  emetico.  Il  tartaro  emetico  è  fcune  atto  più  di  qua- 
lunque altro  rimedio  per  la  cura  posteriore ,  quando  è  abbattuta  cioè  T  in- 
fiammazione essenziale  :  il  calomelano  deve  all'incontro  essere  adoperato  nel 
periodo  più  forte  dell'infiammazione  stessa.  Amendue  hanno  ciò  di  comu- 
ne, che  sono  irritanti,  e  quindi  operano  per  antagonismo  sopra  gli  organi 
del  basso  ventre  >  producendori  concorso  di  fluidi. 
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Appendice  del  Sig.  C.  G.  Httpblaud. 

Ancb'  io  ho  doTOto  spesso  lagnarmi  ne'  miei  scritti ,  cbe ,  stante  Tin- 
certezza  della  diagnosi  del  croup^  molti  Medici  fossero  di  sovente  indotti 
a  ritenere  per  croup  ciò,  che  non  era  di  fatto;  assoggettando  per  tale 
motÌTO  da  un  lato  inutilmente  i  poveri  fanciulli  ad  emissioni  di  sangue  e 
a  forti  dosi  di  calomelano  >  cura  per  essi  oltramodo  irritante  e  ben  spesso 
distroggitrice  della  tenera  loro  organixzaiione.  Eppure  meritano  i  Medici 
giostificasìone  I  Troppo  grande  è  il  pericolo  di  vita  in  caso  di  vero  crcfup, 
e  l'assistenza  medica  diviene  cotanto  pressante  e  di  urgente  necessita,  che 
per  salvare  l'infermo  occorre  operare  ed  operare  eficacemente  I  Non  re- 
cherà adunque  meraviglia,  se  un  giovane  Medico  vorrà  piuttosto  porre  in 
opera  al  menomo  sospetto  di  croup  le  emissioni  di  sangue  e  le  forti  do- 
si di  calomelano,  onde  prevenire  ogni  possibile  perìcolo.  Ciò  nullameno  è 
deciso ,  che  a  malgrado  d' ogni  apparente  indizio  di  croup  è  pur  possi- 
bile di  ristabilirsi  senza  di  un  tale  eroico  metodo  di  cura.  La  mia  prò* 
pria  sperìenza  me  lo  ha  dimostrato  sovente,  e  l'esempio  di  sopra  comu- 
nicato lo  comprova  di  bel  nuovo. 

Il  vero  croup  non  è  tanto  frequente  quanto  lo  si  crede.  Passano  de- 
gli ami,  ne'  quali  si  mostra  assai  di  rado,  e  per  lo  più  ha  un  princi- 
pio epidemico.  La  sua  essenza  rìmane  però  sempre  la  catarrale,  ed  ogni 
▼iolento  catarro  ha  grande  rassomiglianza  col  croup:  non  si  direbbe  mar 
k  asserendo,  non  esservi  che  varietà  di  gradazioni  fra  le  due  malattie. 

Siccome  il  choléra  ha  una  cholerina,  cosi  anche  il  croup  ha  una 
croupina.  È  bene  di  osservare  eziandio,  che  il  suono  della  tosse  cupo 
rassomigliante  al  latrato  d'un  gran  cane  cotanto  valutato  dai  Medici,  e 
da  essi  ritenuto  quale  indizio  patognomonico  del  croup^  non  è  menoma- 
mente un  esclusivo  suo  contrassegno,  perchè  si  appalesa  anche  in  molte  al- 
tre infreddature  e  conosciuto  4^1  volgo  sotto  il  nome  di  tosse  pecoraja  è 
di  sovente  prodotto  da  una  individuale  conformazione  o  disposizione  delle 
£aiuci  tanto  di  alcuni  fanciulli  che  di  yarie  persone  adulte. 

Che  fare  adunque?  Come  si  può  disimpegnare  il  Medico  dal  penoso 
dilemma,  o  di  lasciar  trascorrere  infruttuosamente  il  tempo  di  salvezza,  o 
di  assoggettare,  fors'anco  inutilmente,  il  povero  fimciullo,  spesso  ancora 
assai  delicato,  ad  una  cura  oltramodo  perniciosa,  ad  un  vero  avvelena- 
mento mercuriale? 

Ecco  il  mio  consiglio  I  Si  compncii  sempre  la  cura  con  nn  emetico  nei 
fanciulli  robusti  e  sanguigni,  dopo  di  aver  applicate  in  precedenza  alcune 
mignatte  al  collo.  SI  faccia  uso  del  mio  Unctus  emetico  (  composto  di 
nn  grano  di  tartaro  emetico ,  di  un'  oncia  d'  acqua  purissima ,  e  di  una 
dramma  di  ossimiele  kìUìUco  e  di  siroppo  semplice)  porgendone  ogni  quar- 
to d'ora  un  cucchiaio  da  caffè,  fino  a  che  segua  il  vomito;  poscia  si 
somministri  ogni  due.  ore  un  cucchiaio  pieno  della  seguente  formola  : 
R.  terra   foliata  di  tartaro  una  dramma,  vino  antimoniato  quaranta  goc- 
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eie,  acqua  di  fiorì  di  sambsco,   e  stroppo  mannato  ana  un'oncia.  In  tal 
guisa  si  toglie  di  sovente  il  male  nel  sao  principio.  Se  non  cessano  i  sin- 
tomi pericolosi ,  0  se  nuovamente  insorgono,    si  ricorra  in  allora  al  copro 
solforato  >  rimato  efiBcaciMind  in  tale  malattia. 

Annotazione  del  ConsigL  Profess.  Bbsea. 

Pmdentìssimo  e  sag^o  è  il  consiglio  qniyi  dalod  dall' illnstre  Sig. 
Gonsigl.  Profess.  Hnfeland,  perchè  la  speriensa  mi  ha  dimostrato,  che  ai 
può  curare  il  croup  anche  grarissimo  senza  adottare  rimedii  rninoti  per 
la  tenera  organiszazione  de'  piccoli  infermi.  Un'Atgnsta  Principessa  d'an- 
ni IO  fa  nell'Ottobre  del  i83i  assaliU  ad  nn  tratto  in  Pisa  dai  feno- 
meni di  croup  violentissimo,  con  febbre  imponente,  in  consegienia  di 
sofferta  perfrigerazione,  che  le  produsse  ne'  die  precedenti  gierai  nn  lie- 
ve ardore  di  gola.  Impostomi  l'onore  di  assisterla,  e  conoscendo  appieno 
l'urgenza  del  pericolo,  le  feci  per  due  volte  nello  spazio  di  sei  ore  ap- 
plicare dodici  sanguisughe  ai  lati  della  trachea;  ed  approfittando  poi  del- 
la conseguita  diminuzione  dell'orgasmo  vascolare  ordinai ,  che  le  si  som- 
ministrasse ogni  ora  una  polvere  composta  di  mezzo  grano  di  kermes  m- 
nerale,  di  un  «quarto  di  grano  di  ipecacuana,  e  di  uno  scrupolo  di  zuc- 
chero, con  bibita  teiforme  tepida  di  fiori  di  tiglio.  Dopo  della  seconda 
presa  incominciò  a  diminuire  sensibilmente  l'intensità  M>brile,  quantun- 
que si  mantenessero  la  tosse  e  l'ansietà  di  respiro.  AUa  quarta  presa  li 
superficie  del  corpo  si  copri  di  sudore  vaporoso,  e  sempre  pih  si  ral- 
lentarono i  sintomi  universali:  e  appena  inghiottita  la  quinta  polvere  un 
colpo  di  tosse  assai  gagliardo  accompagnato  da  connati  al  vomito  portò 
fuori  una  pseudomembrana  ripiegata  a  tubo  e  alquanto  grossa,  e  l'Àn^ 
gusta  Inferma  trovossi  all'istante  ridotta  alla  conile 
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Storia  e  riflessioni  del  Sig.  Doti.  L.  Pacihi  Professore  di  Notomùi 
umana  e  comparata  nel  R.  Liceo  di  Lucca. 

Se  un'ernia  della  linea  alba  da  me  osservata  e  guarita  con  l'opera- 
zione non  fosse  stata  tale  da  trarre  a  sé  l'attenzione  de'  coltivatori  della 
Chirurgia  per  la  rarità  e  più  di  tutto  per  le  grari  circostanze  che  la  com- 
plicavano, io  di  buon  grado  mi  sarei  astenuto  dal  rendere  di  pubblica  ra- 
gione questa  storia.  Ha  poiché  l'ernia,  dì  coi  sono  per  discorrere,  mi  é 
sembrata  tale ,  ho  perciò  stimato  opera  non  perduta  e  inutile  di  fame  men- 
zione; potendo  per  avventata  questo  caso  tornar  utile  a  que'  Chirurghi, 
che,  come  me,  avessero  d'ora  in  poi  l'opportanità  di  ossenare  nna  malat- 
tia come  questa. 


Digitized  by 


Google 


^'9 

Agata  Giambastiani  di  S.  Gennaro  5  Terra  di  questo  Ducato ,  di  an- 
ni 49 >  di  buona  costituzione,  molto  corpulenta  e  già  madre  di  dieci  figli, 
partorì  il  suo  ultimo,  or  sono  dieci  anni,  dopo  ayer  quella  volta  sofferto 
un  lungo  e  difficile  travaglio.  Non  andò  guari ,  cioè  sul  finire  del  puerpe- 
rio, che  si  avvide  di  esserle  nato  un  tumoretto  grosso  come  una  mediocre 
castagna  poche  linee  al  di  sotto  dell'ombelico.  Dal  quale  non  punto  sulle 
prime  incomodata,  le  divenne  alquanto  fastidioso  nello  spazio  di  quattro 
anni,  sebbene  rientrasse  completamente  nel  ventre  quando  stava  coricata. 
Nel  corso  di  altri  due  crebbe  esso  a  tale  da  costringerla  a  cingersi  con  una 
fascia  per  tenerlo  dentro  nel  giorno.  Negli  ultimi  quattro  anni  le  cose  can- 
giaron  d'aspetto:  perciocché  il  tumore,  oltre  che  non  rientrava  del  tutto 
come  prima  nel  ventre,  era  cagione  alla  donna  di  ricorrenti  colichette,  che 
sempre  cominciando  da  lui  cessavano  indi  a  non  molto  talora  col  riposo, 
con  le  fomentazioni,  con  qualche  clistere,  e  tal  altra  con  gli  oleosi  per 
uso  intemo.  Giunto  il  24  di  Agosto  dello  scorso  anno,  ecco  che  senza 
cagion  conosciuta ,  comincia  la  Giambastiani  ad  esser  costipata  del  ventre , 
cosa  che  le  recò  molta  molestia,  quasi  prevedesse  la  sorte  che  a  lei  sovra- 
stava; e  tanto  pia  perchè  ben  presto  ebbe  a  provar  nel  tumore  un  ma- 
lessere ,  ed  un  dolore  sordo  ma  continuo.  Né  questi  sintomi  diminuirono  di 
intensità  nel  giorno  appresso  :  che  anzi  divennero  vie  piii  gravi ,  né  inter- 
misero nella  notte  di  questo  e  tutto  il  giorno  ^6.  A  calmare  i  quali  non 
sortirono  effetto  di  sorte  né  le  fomentazioni  tepide  sul  ventre,  né  i  cli- 
steri; anzi  a  questo  apparato  doloroso  si  associarono  eziandio  la  tumefa- 
zione dell'addome,  l'ambascia,  la  febbre,  il  vomito  bilioso  e  di  tanto  in 
tanto  il  singhiozzo.  Nella  sera  di  questo  terzo  giorno  dal  cominciamento 
del  male  fu  spedito  alla  città  pel  Medico  Giannelli  figlio,  nel  sospetto 
che  la  donna  fosse  affetta  da  semplice  colica.  Non  tosto  giunto  egli ,  e  co- 
nosciutala malata  di  un  antico  ed  allora  grosso  tumore  sul  ventre,  non 
esitò  un  istante  a  stimare  tutti  i  fenomeni  morbosi  quai  figli  dell' ernia, 
donde  i  dolori  avevano  avuto  incominciamento ,  ed  eransi  indi  diffusi  agi' in- 
testini. Fatto  da  esso  sentire  il  bisogno  di  mandare  pel  Chirurgo,  fu  spe- 
dito senza  plii  pel  medesimo,  affinchè  sollecitamente  venisse  ad  eseguire 
VemzotomCa.  In  questo  mentre,  perché  le  cose  non  andassero  di  male  in 
peggio ,  vennero  posti  in  pratica  i  compensi  che  convengono  in  siffatti  casi , 
se  non  altro  per  moderare  l' infiammazione ,  di  cui  il  Medico ,  esperto  e 
dotto  com'è,  prevedeva  a  ragione  le  triste  e  pronte  conseguenze.  Durante 
l'iutiera  notte  crebbe  a  dismisura  l'ambascia,  fu  direi  quasi  continuo  il 
vomito,  il  tumore  fecesi  vieppiù  dolente,  e  le  cose  andavano  a  precipizio, 
allorché  io  giunsi  presso  quest'infelice  all'aurora  del  quarto  giorno.  Il  tu- 
more, di  cui  ho  già  detto,  era  alquanto  peduncolato,  di  figura  ovale  schiac- 
ciato, del  volume  di  un  mediocre  mellone,  nel  maggior  diametro  di  circa 
sette  pollici,  bernoccoluto  in  alcuni  punti  della  sua  superficie  e  posto  al 
di  sotto  dell'ombelico,  nel  bel  mezzo  del  ventre.  Esplorato  che  l'ebbi,  per 
quanto  il  consentiva  il  dolore  cagionato  alla  donna  toccandonelo ,  sentii  con 
l'apice  del  dito  indice  portato  intorno  al  collo  del  medesimo  poco  0  nulla 
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rilerato  il  margine  della  fendi  tara  iél'aponeurosi ,  t  iìl  lato  smislro  dd- 
r ernia:  scorsi  intatta  e  pieghettata  b  cicatrice  ombelUcale»  indixio  orto, 
come  lasciò  scritto  il  sommo  Scarpa ,   che  le  yìscere  fimnanti  V  eraii  sn 
sono  escite  per  questo  spiraglio.   I  sintomi  osservati  erano  con  gran  di 
farmi  credere,  che  sebbene  il  tumore  (osse  come  dissi  bernoccoluto,  t^ 
ciò  da  riputarlo  un  epiplocele^  doveva  necessariamente  contenere  anco  u'aia 
d' intestino    più  o  meno  lunga.   Per  tutte  le  quali    cose   m'  acclusi  san 
frapporre  indugio  all'operazione,  trascurando  afiatto  l'idea  del  £arù,  de 
in  questo  caso  molto  più  che  in  ogni  altro  avrebbe  avuto  le  piii  (nate 
conseguenze.  E  già  prima  di  cominciar  l'operazione  aveva  latto  picseiiire 
al  Giannelli  e  al  Chirurgo  di  S.  Gennaro,  eh'  essa  sarebbe  sUta  (d»- 
bilmente  lunga  e  laboriosa,  avuto  riguardo  alla  fòrza  de'  sintomi,  all'ii- 
tichità  e  volume  dell'ernia,  ai  dolori  che  di  tratto  in  tratto  aveva  Iti  ut 
ferto  in  altri  tempi  la  donna ,  alle  probabili  aderenze  che  avrei  incoBtnto, 
e  più  di  tutto  per  la  rozza  compressione  su  di  esso  tollerata,  qaiBdopor* 
tava  un  cattivo  braghiere  perchè  slasse  nel  ventre.   E  certo  il'iitloMi 
ismentì  il  mio  sospetto:   perciocché  .tra  pel  volarne  del  tumore  e  tnpel 
dolore  che  le  avrei  cagionato  nel  (ar  la  piega  dei  tegumenti,  doira  ^ 
gllarli  questa  volta  con  mano  sospesa ,  prima  per  lango ,  quindi  per  in- 
verso, ed  eseguire  un  taglio  crociato.   Disecati   che  ebbi  con  quanta^ 
genza  potei  maggiore  i  quattro  lembi  della  cute,  che  in  alcuni  siti  aJtfi- 
vano  per  molli  filamenti  al  sacco  erniario ,  fu   esso   aperto  come  si  «ie 
nella  parte  sua  più  declive ,  ed  allora  eccoti  fluire  poche  once  di  lu  s^ 
rosltà  sanguinolenta.  Era  questo  sacco  sottilissimo  quasi  nn  velamentOi  à  a 
avrei  volentieri  squarciato  da  cima  a  fondo  per    meglio  veder  ìt(OS^^ 
se  nella  maggior  sua  parte  non  fossegli  stato  aderente  il  sottop0^  ^ 
to,  ove  per  mezzo  di  filamenti  facili  a  tor  via,  ed  ove  per  ìiatut  ao^ 
che  e  perciò  carnose,  che  mi  fu  giocoforza  lasciarle  sussistere.  £ ^^ P 
di  miglior  grado  mi  attenni  a  questo  partito,  divisato  come  io  attn^^ 
recidere  una  buona  parte  di  omento ,  qua  carico   di   adipe  e  U  di  (^ 
sostanza  quanto  mai  indurita.  Intanto  adoperatomi  per  quanto  pot»  t^ 
alzare  quest'omento ,  vidi  dietro  di  esso  nn'  anza  intestinale  un  ^I^'^ 
pollici  lunga ,   di  colore  rosso  scuro ,    o  come  dicesi  da'  Ghirorghl  s*6S^ 
lata ,   conservante  tuttora  una  tale  solidità  di  tessuto  da  non  farmela  a^ 
dcre  al  certo  presa  da  canaena.  A  questo  termine ,  eccomi  a  dilaUre  * 
ferro  il  collo  del  sacco ,  che  proprio  stringeva  e  strozzava  fbrtemeate  i  ^ 
testino  protruso.  Tentai  e  ritentai  più  volte ,  ma  senza  frutto,  d'introdB^ 
fra  questo  e  1*  intestino  l'apice  del  mio  dito  indice  sinistro  per  portare  w»; 
ghesso   il  bisturi   bottonaio:   e  veduta  l'inutilità   di  questo  tentatlTO,J|> 
giovai  di  nna  tenta  scannellata ,  sulla  quale  giunsi  a  tagliare  qic*^  ^ 
per  quattro  linee  circa   in  alto   ed  a  sinistra  del  ventre.  £  gl^  P""^ , 
ridurmi  a  questo  passo ,  feci  che  il  Giannelli  stringesse  leggermente  *^ 
diu  l'anza  protrusa  onde,  mancandole  Io  strettojo  che  la  tenefa  ''JJ'^J 
stato ,  non  cadesse  precipitosamente  nel  ventre,  prima  che  io  avessi  p^ 
trame  a  me  una  maggior  porzione  per  esaminare  se  mai  per  c^  ^ 


Digitized  by 


Google 


54i 
sUto  al  di  ^pra»  cioi  nel  yentre,  o  qualche  altro  collo  di  sacco  erniario , 
o  qaalche  aderenza  £ra  le  pareti  dell'  intestino ,  o  qualche  strozzamento  ca- 
gionato dall'epiploon.  Riposto  come  doveva  l'intestino,  mi  detti  a  recidere 
qaella  grossa  e  dora  parte  di  omento,  per  le  ragioni  che  dirò  (ira  po- 
co,  e  con  essa  tatto  quanto  il  sacco  coi  era  il  primo  aderente.  Pesate  que- 
ste parti  insieme,  sommavano  a  nove  once.  Delle  dieci  arterie,  che  con 
alquanto  di  forza  totte  davano  sangoe,  perchè  piìi  o  meno  sviloppate,  le 
sei  pia  grosse  furono  legate  con  filo  sottile  di  seta,  che  per  caso  aveva  nel 
mio  astaccio,  e  quattro  torte  con  la  pinzetta  a  ciò  destinata.  Tagliati  i 
capi  delle  legature  al  livello  dei  nodi,  andarono  essi  a  cadere  nel  ventre 
in  un  col  rimanente  dell'omento.  Tutte  le  quali  cose,  poiché  furono  com- 
piute, mozzai  una  gran  parte  dei  quattro  lembi  di  pelle  pendenti  sul  ven- 
tre, risultanti,  come,  si  è  già  veduto,  dal  taglio  crociato  della  cute,  e  solo 
ne  lasciai  quanto  era  d'uopo  per  coprire  la  larga  ferita,  avvicinandoli  al 
centro  della  medesima.  Piumacciuoli  di  filaccia,  lunghette  ed  una  fascia 
unitiva  formarono  l' apparecchio ,  mancandomi  i  cerotti  appiccaticci.  A  poco 
pia  di  una  libbra  fu  calcolato  il  sangue  perduto  dalla  Giambastiani  du- 
rante l'operazione,  che  appena  terminata  potè  essa  senza  verun  compenso 
evacuare  abbondanti  materie  solide  e  fluide  con  suo  grandissimo  sollievo. 
Nella  sera  persistendo  una  piccola  febbre  ed  una  sensibilità  al  ventre  pal- 
pato die  fosse,  volli  che  la  salassassero  alla  dose  di  una  libbra.  Quella 
notte  fu  per  lei  placida  quant'  altra  mai ,  e  all'  indimani  rievacuò  materie 
fetidissime,  avendo  preso  un'oncia  e  mezza  d'olio  di  ricino.  Siamo  già  al 
terzo  giorno  e  persiste  la  febbre  e  la  sensibilità  peritoneale,  e  però  ven- 
tiquattro mignatte,  e  dopo  di  queste  un  largo  e  sottile  cataplasma  sono  i 
soli  mezzi  adoperati.  Dal  quarto  all'ottavo  giorno ,  andando  le  cose  di  bene 
in  meglio,  si  lasciano  da  parte  i  purganti  ed  ogni  altro  compenso,  e  solo 
verso  3  sedicesimo  piglia  la  donna  poche  pillolette  mandatele  dal  Giannel- 
li,  perchè  aveva  la  bocca  amara,  giallognola  la  lingua,  ed  il  fiato  fetente. 
La  dieta  fu  per  molti  giorni  quella  degli  operati.  La  ferita  in  parte  si 
riunì  ed  in  parte  fecesi  piaga:  tanto  è  ciò  vero,  che  verso  il  diciassette- 
simo giorno  fui  costretto  a  praticare  una  piccola  incisione,  perchè  avesse 
uscita  un  poco  di  pus  formatosi  sotto  nno  dei  lembi  che  coprivano  la  me- 
desima. Dopo  questo  piccolo  incidente ,  la  piaga  volse  poco  a  poco  alla  ci- 
catrice ,  che  fu  completa  e  stabile  verso  i  trentacinqne  giorni  dalla  sofferta 
operazione;  di  guisa  che  la  Giambastiani  guarì  assai  presto  e  bene  come 
meritavasi  una  buona  e  amorosa  madre  di  £imiglia ,  adorata  da'  suoi ,  e 
che  aveva  tanto  sofferto  con  coraggio  e  con  ammirabile  rassegnazione.  Una 
fascia  ventrale,  in  poco  dissimile  da  quella  con  cui  tengonsi  entro  il  ven- 
tre l'ernie  ombilicali,  è  il  mezzo  di  coi  fa  oggi  nso  h  donna  per  andare 
.a  parata  da  una  ricaduta;  la  quale  potrebbe  avvenire,  ov'essa  trascurasse 
di  tenere  un  riparo  sopra  questo  sito  del  ventre ,  che  ha  dovuto  di  neces- 
sità rimaner  debole  e  non  della  necessaria  resistenza  ai  visceri,  che  ne' loro 
■orimenti  vi  urtano  continuamente. 

È  ora  preno  dell' open  di  discorrere  le  ragioni  che. mi  orassero  a 
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comporUrMi  come  fcei  neDa  mia  openxione)  e  pel  taglio  esterno  del  te- 
more  e  per  quello  dell'omeato  e  per  la  legatara  di  alcuni  yasi  e  per  la 
tonione  di  alcuni  altri   e  finalmente   per    la  recisione  di  una  parte  dei 
quattro  lembi  della  cute  soprapposta  all' ernia.   E  per  procedere  ordinata- 
mente  in  queste  disamina    diri»,  che  all'incisione  longitudinale  de'  tegu- 
menti fui  costrette  appunto   dal  volume  straordinario  del   tumore  :   adope- 
rando in  questo  caso  non  altrimente  di  queUo  che  suol  farsi  quando  si  hanno 
a  curare  col  ferro  grossi  tumori  cistici,  scirrosi,  fibrosi  o  di  tott'altra  na- 
tura fredda  ;  in  ispecial  modo  quando  la  cute,  che  loro  soprastà ,  o  è  sana , 
o  non  è  da  tagliarne  ?ia  una  parte  sema  rischio  di  non  poter  poi  porre 
a  combaciamento  i  lembi  per  riunirli  mutuamente.  In  oltre  non  è  egli  ma- 
nifesto, che  con  un'incisione  longitudinale  sard>be  sUto,  se  non  impossi- 
bile almeno  almeno  difficilissimo  di  recidere  una  gran  parte  di  omento  dote 
indurato  grandemente  e  dorè  ipertrofico^  e  in  molti  siti  aderente  al  sacco 
erniario  e  quasi  immedesimato  con  esso  lui  ?  E  poiché  ho  toccato  di  que- 
sto  recisione ,  ragion  vuole  eh'  io  rechi  in  messo  le  ragioni ,  per  cui  cosi 
fatUmente  adoperai  ;  ragioni ,  che  stanno  appunto  nelle  alteraxioni  patologi- 
che da  esso  sofferte  per  la  durate  dell'ernia,   per  l'uso  de'  cattivi  mesu 
per  contenerla  dentro  il  ventre,  per  lo  squarcio  necessario  a  farsi  per  ri- 
porlo, e  pia  di  tutto  pel  grave  peso  che  avrebbero  dovuto  tollerarsi  gl'in- 
testini non  accostumati  a  tali  insolite ,  istantanee  e  rosse  compressioni.  Che 
se  a  teluno  venisse   in  animo  di  dimandarmi,    perchè  piuttosto  che  a  ri- 
porre il  residuo  dell'omento  ncll'addooM  non  abbia  io  invece  preferito  di 
fissarlo  all'apertura  della  linea  alba,  ove  contratte  delle  aderense  e   rico- 
pertosi di  bottoni   cellulo-vascolari    si    sarebbe   poco  a  poco   indurato  fin» 
ad  immedesimarsi  con  la  cicatrice,  e  rendere  esiandio  difficile  il  ritorno  del- 
l'ernia: io  non  tosto  risponderei,  che  in  tal  guiu  operando,    ne  sarebbe 
nato  nel  ^ntre  della  donna  un  setto  morboso,    da  cui  quando  che   fosse 
poteva  un'ansa  intestinale  rimanere  strosiata.  E  tento  fui  fermo  nel  divi- 
umento  contrario,  da  non  bastare  a  dissuadermene  i  pochi  casi  felici  di 
queste   specie  riporteti   dallo  Stevens   di  Nuova  York  (i).   Avvegnaché  io 
non  la  pensi  come  alcuni  Pratici ,  che  dopo  avere  risecato  una  parte  di 
omento,    perchè  indurate  o  voluminou  o  cancrenate,  ripongono  dentro  la 
porxione  sana  superstite,   laKiando  i  vasi  aperti,    divisai  perciò  di  legare 
i  più  cospicui  e  di  torcere  i  meno,    fatto  accorto  dai  danni  avvenuti  pei 
primo  modo  di  procedere  al  Velpean  di  Parigi  (2)  ed  al  Hej  di  Leeds  (3). 
Le  quali  legature  eseguii,   come  dissi  poco  sopra,    con   sottilissimi  fili  di 
sete ,  di  cui  recisi  i  capi  de'  nodi  al  livello  de'  medesimi ,  conforme  è  pro- 
posto dal  Lawrence  (4).  Di  queste  guisa  non  rimase  verun  corpo  estraneo 
nella  ferite,  ed  io  mi  confermai  nell'opinione,  che  l'assorbimento  de'  nodi 

(I)  NoMpeam  Eìmau  4t  Midediu  OfttML  per  VOptam,  BnutUtt  t83a. 
(a)  Op»,  dtML 

(3)  PractUal  observaUotu  in  Swrgtry  te.  By  WìOkm  Bey,  Idmim  1834. 

(4)  Ohm  htwmtthodof  lyÌMslktml»in$c.Mté.€kitwrgkÈÌT^mKaakK^90^  ri^He-lS^ 
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di  MMlansa  aaioiale  accade  di  fatto  come  asserisce  quegli  che  ha  proposto 
questa  legatura.  Moderno  ed  ottimo  ritrovamento  chirurgico  egli  è  la  tor^ 
zione  delle  arterie  in?ece  della  legatura;  della  prima  delle  quali  sarebbe 
non  poco  commendevole  d' introdur  V  uso  nella  pratica  chirurgica.  E  già 
prima  di  adoperarla,  come  ho  fatto  in  questo  caso,  andava  persuaso  della 
utilità  di  lei,  e  per  la  lettura  del  Velpean  (i)  e  per  le  numerose  sperienie 
del  Kock  di  Monaco  (a),  e  speiialmente  per  quelle  da  me  istituite  sugli 
animali  viventi  al  cospetto  de'  miei  discepoli  nel  teatro  anatomico  di  que- 
sto R.  Liceo.  Il  qual  meno  possiede,  se  non  m'inganno,  i  vantaggi  di 
una  sollecita  esecuiione,  e  quel  che  più  importa,  di  non  moltiplicare  so- 
yerchiamente  le  allacciature  nelle  operasioni  chirurgiche.  Anco  di  questo 
mio  sperimento  sulla  donna  non  ebbi  a  dolermi:  condossiachè  dopo  di 
averlo  eseguito  non  renne  ad  afEicciarsi  verun  sintomo  d'interno  versa* 
mento.  Nel  descrivere  che  per  me  si  è  htto  ìt  partioJarità  pia  importanti 
òél*  emiotomùi  è  stata  manifesta  la  necessità  in  che  mi  trovai  di  portar 
via  col  ferro  una  porsione  non  piccola  di  sacco  erniario ,  cioè  tutto  quello 
aderente  fortemente  all'epiploon.  Lo  che  ha  mostrato  anco  questa  volta  non 
esser  tale  operazione  di  quel  pericolo  che  sembrerebbe  a  prima  giunta , 
ove  si  rifletta  esser  lui  nn  prolungamento  del  peritoneo.  Dall'altro  canto  » 
il  tome  Tia  quanto  feci  giovò  assaissimo,  essendo  in  tal  modo  rimasta  U 
ferita  ingombra  il  meno  possibile,  e  perciò  in  istato  di  riunirsi,  come  ac* 
cadde  di  fatto,  in  gran  parte.  Nell'ultimo  tempo  dell' operazione  >  yenne 
risecata  una  non  piccola  parte  di  que'  quattro  lunghi ,  largbi  e  scarni  lembi 
di  pelle,  risultati  dall'incisione  crociale  del  tumore  ernioso.  Al  che  fare 
m' indusse  il  riflettere,  die  ove  gli  avessi  per  avrentnra  ricondotti  sulla  fé* 
rita  o  si  sarebbero  sopraffatti  scambievolmente,  ovvero,  sottili  com'  erano, 
accartocciati  sopra  sé  stessi  ;  e  finalmente  non  era  impossibile  che  cadessero 
perfino  atrofici  per  mancanza  di  nutrimento.  Queste  sono  le  poche  rifles- 
sioni intomo  all'operazione  da  me  eseguita  e  desaitta,  come  ho  saputo 
meglio.  Le  quali ,  se  per  caso  potessero  tornar  proficue  in  ispetial  modo  ai 
giovani  Chirurghi,  1  miei  yoti  sarebbero  per  intiero  compinti* 


8ULL*  AZIONB  E  SUGU  EFFETTI 


Di  alcune  preparazioni  di  ferro  in  parecchie  malattie  ec.  del  Boa» 
Gaspabb  Fbdbbigo  Professore  Ora.  di  Clinica  Medica  ec.  (  Fine 
della  Memoria  interrotta  alla  pag.  44^  ^^  precedente  N.  V). 

FUI.  Pneumonitide  con  ostru^one  di  fegato  e  milza. 
De  Rosa  Giacomo  ^  di  anni  40f  di  un  temperamento  sanguigno  > 
di   nna    complessione  abbastanza  lodevole ,  sarte  ,  solito    ad  abusare   d^ 

(i)  Operm  eitMtm. 

(s)  JomnuA  UMmUàkt  de  Mèdttim.  T,  I,  ».  S, 
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liquori  spiritosi ,  presentò  i  segaenti  slntoni  :  polsi  feUmli ,  ioise ,  spiti 
cosi 9  dispnea,  dolore  pesante  nel  torace,  gonfieua  e  dolore  nel  fegato  e 
nella  milza  eh'  estendcTasi  all'  omero  e  alla  scapala  destra ,  ceCadea ,  orine 
rosse,  cute  aspra  e  giallastra,  anoressia,  borborigmi.  €nra:  premesso  u 
salasso  e  le  mignatte  ai  vasi  sedali,  le  fregagioni  con  la  pomata  di  tar- 
taro stibiato  al  fegato  e  alcune  decozioni  di  taraxacon  ec  ottenne  ana  com« 
pinta  guarigione  dalle  acque  Catulliane  cbe  si  continnarono  per  qualche 
tempo. 

IX.  Isterismo  proteiforme. 

Madoretto  Antonia^  di  anni  19,  celibe,  di  nna  compkisione  ui 
pò*  gracile  presentò  i  seguenti  sintomi  :  faccia  assai  pallida ,  grande  tensione 
di  ventre,  roenostas/a,  leucorrea,  piccoli  ulceri  nell'osso  sacro,  leggera  feb- 
bre con  brividi  e  calore  nella  notte,  dolori  vaganti  addominali  e  palpita- 
zioni di  cuore,  globo  isterico,  inquietudini,  agripnia  ec  Cause:  febbri  pe> 
riodiche  già  sofferte ,  patemi  d'animo  deprimenti ,  cibi  malsani ,  esposizione 
al  freddo.  Cura  :  valeriana,  amica  e  pillole  di  castoreo  ;  nn  po'  me^o  :  eoa 
l'acqua  però  Catulliana  riacquistò  la  salute. 

X,  Menostasiàj  ipocondriasL 

Garba  Teresa y  di  anni  44 >  ^^  ^^  temperamento  bilioso,  dopo  nn 
secondo  parto  fu  assalita  da  pertinacissime  (ebbri  intermittenti ,  indi  da  ipo- 
condriasi.  Le  forze  erano  assai  abbattute  ;  era  tarda  al  moto  ;  attaccata  da 
ricorrenti  parossismi  asmatici ,  da  blenistimia ,  ce&lalg/a  e  freddo  nell'estre- 
mità. Cura:  dopo  di  aver  preso  per  ^o  giorni  l'etiope  marziale  guarì. 
XL  Ostruzioni  di  miha,  conseguenza  di  febbri  periodiche  recidwe. 

Quantunque  ad  Antonio  Bordin ,  contadino  di  26  anni ,  il  quale 
soffrì  un'ostruzione  della  milza  dietro  febbri  periodiche  recidive  accompagnate 
da  un  molesto  dolore  nella  scapola  sinistra,  e  da  grave  celdea  pertinace 
Steno  stati  somministrati  i  decotti  di  taraxacon  e  gramigna,  la  fregagione 
con  la  pomata  iodata  alla  milza,  il  calomelano  e  il  rabarbaro;  nuUadi- 
neno  ci  è  d'uopo  confessare,  che  dalle  acque  Catulliane  prese  per  qualdie 
tempo  egli  parli  dalla  Clinica  in  uno  stato  lodevole. 
XIL  Erpete  furfuraceo  sifilitico. 

Sebbene  a  Gazignan  Sante ,  di  anni  5 1 ,  valoroso  e  indefiesso  cac- 
ciatore ,  di  un  temperamento  robusto  sieno  stati  prescritti  il  decotto  di  sa»- 
safras,  la  corteccia  intema  di  olmo,  l'etiope  minerale  antimoniato  e  il  le- 
gno guajaco,  dobbiamo  però  francamente  asserire  che  compinta  divenne  la 
cura  con  l'oso  dell'etiope  marziale. 

XIIL  Lenta  cardùdgCa  cronica. 

Due  anni  sono  un  impiegato  nella  Finanza,  erpetico  da  mollo  tem- 
po ,  di  nna  complessione  abbastanza  robusta ,  di  anni  34  >  soffiti  una  lenta 
cardialg/a  accompagnata  da  nn  pertinace  vomito.  Alcuni  disordini  nel  ge- 
nere di  vita ,  l'esposizione  all'aria  fredda  nelle  ore  pia  tarde  ddla  notte  ec 
avranno  confluito  a  sviluppare  un  tal  morbo  che  d'altronde  fu  cibato  da 
alcuni  Medici  con  ripetuti  catartici  e  debilitanti.  Spargevasi  da  taluni  che 
fatale  ne  sarebbe  l'esito  perchè  non  si  salassava  l'ammalato  ripetutamente  > 
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ne  si  applicavano  tpcsio  k  mignatte,  ni  si  adottaTa  nn  metodo  di  cara 
antiflogistico  spinto  »  maniera  di  medicare  troppo  rendata  oggidì  assai  fami- 
gliare e  accareuata  da  alami  Medici  che  sognano  perpetae  flogosi  e  incen- 
dii.  I^è  salassi ,  né  mignatte  gli  furono  da  me  applicate  :  nn  largo  ?escica- 
torio  mantenuto  aperto  e  stimobto  per  molto  tempo  all'epigastrio ,  l'etiope 
maniale  e  le  acque  Catulliane,  una  moderata  dose  di  Tino,  una  qualche 
allodola  arrosta ,  quando  che  pretendcTasi  di  castigare  questo  ammalato,  che 
non  fu  d'altronde  nemico  del  yino,  con  l'acqua  purissima  e  un  brodo 
sciocco  e  una  leggerissima  panatelb ,  gli  ridonarono  la  nutrixione ,  il  ?igore 
e  la  salute. 

XIV.  Dispepsia. 
U  Sig.  M.  S,  Romano,  di  anni  \o  circa,  di  un  temperamento  robu- 
sto, dopo  di  aver  abusato  di  yenere  soffrì  i  piii  manifesti  sintomi  della 
così  detta  dispepsia;  cioè  rutti  acidi,  dolori  taganti  nell' addomine  e  nel 
tentricolo,  triste  umore,  innappetenia,  sogni  torbidi  inquieti,  gonfiezza  ad- 
dominale nella  digestione,  polidipsu.  ÀTcndomi  consultato  prese  per  4o  gior- 
ni l'etiope  marziale  e  guarì. 

Xr.  Cardialgia  cronica. 
Un  giocane  di  36  anni  circa,  di  un  robusto  temperamento  soflriya 
da  molto  tempo  i  sintomi  seguenti  :  ayyersione  agli  alimenti  e  specialmente 
alle  carni ,  sforzi  di  vomito ,  bruciore  e  leggero  dolore  nel  yentricolo  e  gon- 
fiezza nell'epigastrio ,  abbattimento  di  spirito ,  separazioni  di  Tentre  irrego- 
lari ,  polidipsu.  Cause  :  esposizione  all'aria  umido-fredda ,  un  qualche  pate- 
ma d'animo,  abuso  dei  cibi.  Fu  curato  da  alcuni  Medici  con  ripetuti  ca- 
tartici e  mignatte:  sempre  di  male  in  peggio.  Venne  a  consultarmi,  e 
avendo  bandita  qualunque  cura  catartica  e  l'applicazione  delle  mignatte  gli 
prescrissi  le  pillole  di  etiope  marziale  che  continuò  per  molto  tempo.  Eì 
guarì  perfettamente. 

Quintavalle  jignesCy  di  Burano,  domestica  deDa  nobile  e  doviziosa 

famiglia  Veneta  Pietro  e  Vettor  Pisani,  di  anni  45,  abbasUnza  regolata 

nei  catamenii,  soggetta  a  frequenti  malattie  e  flussioni  reumatiche,  e  non 

di  rado  ad  un  qualche  patema  d'animo,  dopo  un  qualche  disordine  nella 

scelta  degli  alimenti,   e  di  essersi  esposta  al  freddo  soffrì  una  grave  itte- 

t  risia,  la  quale  spesso  recidivo  essendo  preceduta  e  a  vicenda  accompagnata 

I  da  grave  colite  epatica,  da  dolori  addominali,  gonfiezza  di  ventre,  dolore 

I  nell'omero  destro ,  sete ,  sforzi  di  vomito  e  pertinace  anoressia  :  l'orina  era 

i  per  lo  pili  assai  gialla,  e  talvolta  pressoché  nera.  Facili  erano  le  recidive 

deir  itterizia  pia  o  meno  durevole ,  vinta  la  quale  lagnavasi  di  epatalgia  ec. 

d'altronde  ella   era  assai  povera  di  nutrizione.  Tanto  il  Dott  P.  S.  Me- 

\  dico  ordinario,  quanto  il  Sig.  A.  già  consultato  avevano   prescrìtto  i  far- 

(  maci  all'  uopo  più  confacenti ,  cioè  gli  aperitivi ,    i  diuretici  ec  che  mira- 

i  vano  a  distruggere  quell'epatico  ingorgamento  che  diviene  spesso  il  fomite 

I  e  la  causa  di  cotali  pertinaci  e  recidive   itterizie.   Essendosi   ella  recata  a 

I  Padova ,  fu  da  me  pia  volte  corata  per  gravi  e  frequenti  itterizie ,  e  per 

lo  più,  tranne  una  qualche  difiierenza,  ho  seguito  la  cura  dai  Medici  Ve- 
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Deli  già  piticritta.  Cadii  perb  nel  sospetto^  cke  i  takoli  biliari  cpitici  fot- 
ter»  la  casta  principale  delle  recidite  itteriiie;  uè  «ancai  di  prctcnTerle 
ora  la  ougnctìa  caottica,  ora  il  tottocarbonato  di  potatta^  ma  ìnutilBeD- 
te.  Spento  era  aflatto  l'appetito  »  prettochè  itterica  cottanteaente  la  (accia , 
un  po'  gialla  V  orina ,  gonfio  V  epigutrio  e  V  ipocondrio  dettro.  Mi  deter- 
minai a  farle  prendere  per  «olto  tempo  le  pìllole  di  etiope  maniale  e 
qoassia  e  le  acque  di  Recoaro.  Con  tali  metti  riacquittò  l'appetito ,  la  nn- 
triiione  e  la  tilate  che  tuttora  fiorente  ti  mantiene. 

Xf^L  Epatidde  acuta  con  iuerizia, 

M.  A,  Farmacitta,  di  anni  4^>  ^i  ^n  temperamento  pletorico,  nato 
da  tani  genitori ,  non  fa  toggetto  a  malattie  meritevoli  di  contideratione  ; 
ma  dopo  una  forte  collera  e  l'aboto  di  vino  fa  attaccato  da  nn  dolore  pan- 
gente  nell'ipocondrio  dettro  cbe  rendevati  più  tentibile  al  tatto  e  nella 
profonda  inspirazione;  toffiriva  del  pari  una  febbre  acata  continua,  l'ano- 
restia;  la  lingaa  era  un  po'  arida  e  rotta,  la  bocca  amara,  e  lagnavati 
di  cefalea.  Cura:  mignatte  af^licate  alla  parte  dolente  e  ai  Titi  sedali, 
indi  quattro  volte  talattato.  I  morboti  tintomi  ti  mitigarono  quando  cbfl 
essendoti  etpotto  all'aria  in  un  giorno  freddo  «  nebbioto  pattò  alla  Clinica 
nel  giorno  ii  Gennaro  del  i83i,  e  abbiamo  ottervato  i  teguenti  tinto- 
mi: stiticbezta  di  ventre,  addomine  teto,  dolore  pungente  nel  dettro  ipo- 
condrio cbe  aumentarati  nella  profonda  intpiraiione  e  nella  potitnra  verti- 
cale, lingua  giallattra,  anorettù,  bocca  amara,  polidiptia,  orine  «n  pò* 
crocee.  Dopo  di  aver  preto  le  pillole  di  tapone,  ettratto  di  rabarbaro  e 
tarazacon,  e  un  decotto  di  gramigna  con  la  terra  fogliata  di  tartaro,  ot- 
tervotti  una  mitigazione  dei  morboti  tintomi ,  i  quali  affatto  tvanirono  con 
le  acque  di  Staro.  Ridettossi  l'appetito,  pia  regolari  divennero  le  separa- 
zioni di  ventre,  e  copiota  l'orina.  Pard  dalla  Clinica  nel  più  lodevole  ttato 
di  talute. 

XFIL  Ciorosi  per  dismenoma  cagionata  da  gravi 
patemi  d^  animo. 

La  Signora  G,  M,  T.  di  anni  ...  di  un  temperamento  tanguigno, 
nacque  da  tani  genitori;  nell'età  infantile  non  fu  aggetta  ad  alcun  morbo, 
e  verto  i  quindici  anni  comparvero  i  catamenii  cbe  furono  regolari,  go- 
dendo di  una  lodevole  talute,  tranne  una  qualche  odontalgia,  e  alcuni  an- 
ni tono  un  reumatitmo  tofiCerto.  Essendo  stata  colpita  da  qualche  an- 
no da  un  grave  patema  d'animo  deprimente  divenne  taciturna,  melanco- 
nica e  divennero  irregolari  i  lanari  tributi,  i  quali  oltre  di  ciò  compari- 
vano scarti  con  una  tentazione  moietta  e  un  peto  e  gonfiezza  nell'  epiga- 
ttrio  per  cui  rietcivale  dolente  il  tatto  e  il  peto  delle  vetti.  Difficile  era 
la  digettione,  abborriva  gli  alimenti  pingui,  e  dctiderava  le  bevande  e  i 
cibi  acidi.  Pallida  era  la  cute,  e  non  leggera  l'univertale  deboleua.  Nel- 
lo tcorto  autunno  i833  fece  uto  dell'etiope  maniale  e  del  toUato  di  fer^ 
ro,  e  ritrovotti  in  btalo  migliore  avendo  acquittato  una  lodevole  nntrizio- 
ne.  Nel  principio  però  dell'anno  corrente  nuovi  patemi  d'animo  gravi 
l'hanno  colpita;  e  dietro  Tetpotiiione   all'aria   fredda   tenne  attalita  da 
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una  odontalg/a  grare  eon  dolori,  che  si  estendeTano  al  yertice  del  capo  « 
alla  nuca  di  nu' Indole  fiera  e  lancinante:  talora  sembravano  concentrarsi 
]  dolori  nella  direslone  del  nervo  mascellare  inferiore  dal  condilo  della  ma- 
scella fino  al  mento.  Dopo  la  lunghissima  durata  di  due  mesi  svani  l'odon- 
talgia, essendosi  determlnaU  a  sottoporsi  all' estraxione  di  alcuni  denti, 
non  avendo  giovato  né  la  locale  applicasione  delle  mignatte ,  ne  l'oso  in- 
terno delle  oppiate  preparazioni  ec  Scarso  o  pressoché  estinto  era  l'ap- 
petito, scarsissimi  i  catamenìi,  gonfio  e  dolente  il  ventricolo,  pallida  e 
un  pò  giallastra  la  cote,  sensibilmente  difettosa  la  nntriiione.  Poco  giovò 
l'uso  delle  pillole  di  assa  fetida;  ma  dall'uso  continuato  per  molto  tem- 
po delle  pillole  di  etiope  marziale  riacquistò  la  nutrisione  e  la  salute  che 
tuttora  si  mantenne  fiorente. 

Alcune  r^lessioni  relative  alt  amenorrea^  alla  dismenorrea 
e  alla  clorosi. 

La  clorosi  chiamata  da  alcuni  Scrittori  cachessia  delle  vergini,  itteri- 
xia  bianca,  febbre  amatoria  del  Mercati,  morbo  vlrgineo  da  Langlo,  sco- 
loramento da  Fiaterò  ec  riconosce  molteplici  cause ,  cioè  alcuni  morbi  or- 
ganici dell'utero,  una  diatesi  strumosa,  scrofolosa,  impetiginosa,  un  ge- 
nere di  vita  sedentario  ed  Inerte,  i  patemi  d'animo  deprimenti,  un  ter- 
rore improvviso,  le  febbri  intermittenti  autunnali  recidive  nelle  regioni 
umide  palustri,  le  ostruzioni  dei  visceri  addominali  ec  II  sangue  estratto, 
\  fenomeni  morbosi  propri i  della  clorosi ,  le  morbose  conseguenze ,  la  tol- 
leranza e  l'utilità  dei  farmaci  tonici  e  nutritivi.  Il  conceduto  sospirato 
imeneo,  i  buoni  efletti  che  spesso  si  ottengono  dall'aria  pura  campestre, 
dal  moto  della  cavalcatura,  dal  moderato  esercizio  della  danza  escludono 
l'opinione  troppo  precipitosa  e  generale  di  alcuni  scrittori,  ch'esso  morbo 
debba  considerarsi  generalmente  un' angioitide  generale  o  parziale  dell'ute- 
ro: dico  generalmente,  Imperciocché  talvolta  può  essere  alimentato  da  una 
topica  flogosi  o  morbo  organico  dell'utero.  Alcuni  Medici  e  principalmen- 
te alcuni  Chirurgi  soverchiamente  emofili  giudicano  essere  universale  o  to- 
pico Infiammatorio  un  cotal  morbo  non  vagliando  e  distinguendo  1  tempe- 
ramenti, le  cause,  i  fenomeni  e  le  conseguenze  in  guisa  che,  come  spes- 
so osservai,  con  ripetute  e  soverchie  cacciate  di  sangue  e  pressoché  Innu- 
roerabili  mignatte  ora  alle  anguinaglie,  ora  alla  vagina  o  al  vasi  sedali 
applicate.  Impoverendo  il  sangue  divengono  gli  autori  de'  pertinaci  morbi, 
di  leucoflemassie ,  anassarca,  marasmo  e  neurosi  Ipocondriache,  attendendo  e 
promettendo  in  vano  la  comparsa  dei  catamenii  in  parecchie  giovani  che 
sono  invece  l'immagine  dell' ollgotrofia  e  della  scarsa  emopoesl.  D'altron- 
de Lieutaud,  Gombe,  Hall^,  Le  Blen  giudicarono  la  clorosi  un'anemia. 
Forse  potrebbesi  considerare  un'ipostenia  degli  organi  della  digestione,  dei 
sistemi  della  circolazione  e  dell'assorbente  linlatlco,  o  secondo  alcuni  una 
congestione  venosa  pel  turbato  equilibrio  della  vitalità  tra  l'utero  e  gli 
altri  organi^  o  una  mancante  ossigenazione  del  sangue?  Forse  le  prepa- 
razioni del  ferro  perfiesionando  rasslmilasione  del  sangue  non  acaescono  la 
proporzione  dell' ematossina,  sicché  l'essenza  della  clorosi  debba  riferirsi  a 
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un  difetto  del  sangue  rosso  e  florido?  Un   certo  Medico  di  non  ignobib 
fama  cvrava  una  nobile  Signora  gracile,  delicata,   spesso  soggetta  ad  ai- 
tacchi  nerrosi,  e  amenorroica  dopo  gravi  coliti  sofferte,  con  generose  bn« 
gnatte  applicate  ogni  mese  pel  corso  di  molti  anni   sempre  attendendo  la 
comparsa  dei  catamenii.  La  Signora    perb   diyenm    sempre  pia  pallida  e 
povera  di  nutrizione,  e  soffriva  nn  frequente  e  molesto  cardiopalma.  Non 
comparvero  mai  i  catamenii  :    ora  i  languida  e  quasi  cachettica ,  e  da  i4 
anni  circa,  essendo  ora  dell'età  di  4^  anni,  non   per  anco   conparvero. 
Un  altro  Medico  facite  sognatore   di    polipletore  salassò  oltre  misura  aia 
giovanetta  isterica,  gracile  e  delicata   la   quale   (u  attaccata  da    mi  giaie 
anassarca  accompagnato  da  frementi   lipotimie.  Prodigiosamente   con  un  ge- 
nere di  vitto  notritivo,  con  l'uso  del  (erro,  le  acque  di  Recoaro,  il  ci- 
storeo,  la  mirra,  i  viaggi  e  l'aria  campestre   guarì.  Se  non  mi  fossi  op- 
posto al  di  lei  Medico,  che  ostinatamente  proponeva  nuovi  salassi  non  cre- 
dendo vinta  la  polipletora ,  considerando  qualunque  spedo   d' idrope  sempre 
flogistica,  avrebbe  incontrato  l'ammalata  la  morte  di  Seneca.    Una  nobile 
Veneziana  fu  curata  con  tali  generosi  e  non  opportuni  salassi  in  uia  co- 
spicua città  d'Italia  molti  anni  sono  per  una  colite,  che  soflBri  per  molti 
anni  continue  ambasce  e  palpitazioni  di  cuore  con  un'assoluta  uMuostasu, 
ricorrenti  edemazie   e   una  perpetua   anoressia:   poscia    un  lento  marasmi 
universale  troncò  gl'infelici  giorni  di  codeste  Signora  annojaU  di  una  vi- 
ta piena  di  calamità.  Si  è  detto  però  da  taluno,  che  fece  un  eco  di  ap- 
plauso alle  prima  cura  sanguinaria,  ch'ella  visse  per  alcuni  anni;  ma  la 
tei  genere   di    vite   non  è    certamente   inridiabile.   Taluni,   come  ne  fai 
spessissimo  testimonio,  prescrivono  con  la   pia  grave   serietà  magìsmle  a 
tente  amenorroiche  e  clorotiche  il  semplicissimo  uso  dell'  acqua,  il  vitto  ve- 
geubile,  la  diete  pia  rigorosa,  l'astinenza  dal  moto  facendo  in  cotel  gui- 
sa inasprire  i  morbosi  sintomi  della    pertinace   menostasùi  e  dorosì.  Molti 
casi  potrei  qui  citerò  di  pertinaci  amenorree,  dismenorree  e  clorosi,  il  len- 
te gastrialgie  trattete  da  certuni  con  ripetati  catartici,  con  mignatte  e  sa- 
lassi lusingandosi  di  vincere  la  causa  morbou    o   le   sognate  sì  frequenti 
angioitidi  o  flebitidi  locali  di  ntero  o  con  danno  sensibile  delle  ammalale 
per  le  perpetue  convalescenze,   o' con  la  fatele  conseguenza  delle  leucoflc- 
massfe,  dell' anassarca  e  del  marasmo  o  delle  pertinacissime  neurosi,  non 
essendosi  incolpate  giammai  la  difettosa  e  scarsa  emopoesi ,  il  sensibile  di- 
fetto di  assimilazione  e  di   nutrizione.    Quante  volte   però  non  si  vinsero 
d' altronde  gli  accennati  morbi  (  purché  giunti  non  sieno  ad  nn  gmve  steto]^ 
con  nn  genere  di  alimenti  pia  nuteitivo,    col   cambiamento    dell'aria,   k 
piacevoli  e  innocenti  distrazioni,  il  ferro,  o  la  soddisfasione  di  nn  sos^ 
rato  imeneo^  che  non  debbo  certamente  considerare  qual  Emnaco  deprimen- 
te 0  controstimolante,  purché  di  questo  non   si  abusi,   come  aoole  awo* 
nire  di  altri  stimoli  o  eccitenti,  eoa  che  da  parecchi  oggidì  ncm  si  suo- 
le facilmente  concedersi. 

Jl'ioduro  di  brro  nella  cura  dei  morbi  scrofoloii  sarebbe  ntik  mal- 
grado alla  contraria  opinione  da  taluni   pnmnnciateT  I  signori  Gipbndi 
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Ryan  cTarii  altri  liinBO  Jiicisso  mUe  tirù   delPiodoro   di  ferro»  racciH 

mandandolo  caldamente  agli  sperimenti  dei  Piatici.  Il  Dott,  Ryan  disse  di 
averlo  impiegato  negli  spedali  per  la  guarigione  di  oltre  a  aoo  malati, 
ne'  quali  l'aiione  di  questo  rimedio  gli  è  sempre  riuscita  utilissima.  Io 
però  nulla  potrei  dire  di  una  cotale  preparaxione  non  avendola  mai  spe- 
rimentata (i)*  Si  fece  menaione  dell'utilità  del  carbonato  di  ferro  nella 
chor^  é  nel  tetano  traumatico  {i)i  ma  ci  si  rendono  necessarie  ulteriori 
ripetute  osserTaxioni  per  btabilime  l'efficacia:  cotale  fermaco  corrispose 
alb  mia  spettaiione  non  lia  guari  in  due  casi  di  prosopalgia  reumatica 
nerrosa. 

Relativamente  all'utilitli  delle  acque  di  Staro ,  di  Recoaro  e  di  Ca- 
tullo nelle  pertinaci  ostruzioni  di  mìlia  e  di  fegato,  nelle  recidive  febbri 
periodicbe,  nelle  caccbessie)  nelle  ostinate  impetigini  e  specialmente  n^gli 
erpeti,  io  credo  inutile  di  citare  parecchie  osservaxioni  appoggiate  d'al- 
tronde alla  fortunata  sperienta  di  tanti  Medici  illuminati,  alcuno  de'  qua- 
li produsse  le  piSl  recenti  analisi  chimiche,  e  alcun  altro  di  chiarissima 
fema  e  dottrina  si  occupa  nel  renderle  quanto  prima  di  un  pubblico  di- 
ritto (3)« 


PUSTULAZIONE  AI  PIEDI 

Per  tartaro  stibiaioj  Caso  osservato  e  corredato  di  alcune  riflessioni 
dal  Dott.  Giuseppe  Lbohida  Podbecca,  f^  j4ssistente  di  CUnica  Mè- 
dica neltl.  IL  Università  di  Padova, 

M.  Elisabetta  Dianin  di  Padova ,  d'anni  60  circa ,  di  condisione  mo- 
naca e  di  temperamento  flemmatico^sanguigno ,  godette  pel  passato  discreta 
salute,  quando  nell'anno  i83o  ebbe  a  soffrire  di  acutissima  pneumonite. 
Superata  felicemente  la  principale  malattia ,  le  restò  per  retaggio  una  osti- 
natissima tosse,  la  quale  non  la  lasciava  giammai  libera  del  tutto,  ma  spe- 
cialmente la  tormentava  nelle  ore  mattutine.  Essendo  stato  invitato  a  me- 
dicarla li  primi  giorni  del  mese  di  Decembre  (i833),  riscontrai  una  viva 
esacerbasione  polmonale  flogistica,  che  per  debellare  (ui  costretto  di  met- 
tere in  opra  il  più  attivo  metodo  antiflogistico.  Quando,  per  modificare, 
0  se  fosse  possibile  distruggere  del  tutto  la  già  resasi  di  vantaggio  mo- 
lestissima tosse,  premesse  le  opportune  cacciate  di  sangue  generali  e  locali, 
le  pozioni  controstimolanti ,  purgative  e  mucilaginose  raccomandate  dalle 
circostanze ,  passai  all'  esteme  frizioni  colla  pomata  stibiata  dell'  An- 
tenrieth    praticata  sul    petto  dell'  ammalata,   e  nello  stesso  tempo    tutte 

(l)  Ritolta  ^lle   niè  onenratmii  die  h  Ut§»%ì«nt  eoo    h  ponata  di  iodio  ne*  tnoorì  urofo- 
loci  t  iolernaaade  I'  «o  di  altre  preparaaiooi  di  ferro  e  V  aopu  narin  rì^rooo  anai  cificad. 
(a)  Anuli  Uairenali  di  Medidna^  Voi.  LXIX,  fMdcolo  307,  Mano  l93^ 
(3)  Bren,   Ojpeni  Mdlt  Foirti  aaaidnU  di  Rocooro  ,  b  ^lo  Mrekka  di  gii  pAUiCMa,  m 
ì  iatcraMairti  oitwall  ìb  Malie  aoyc  mb  ilcyedcMero  bIIbmsì  ticeràM. 
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le  mattine  le  prescrissi  sna  decotìone  di  litkcst  ■nitameDte  al  bue*  Coa 
mia  sorpresa  però,  quantunque  aTemao  di  già  consumalo  piii  dramme  di 
tartaro  stibiato  colU  predetta  pomata,  noa  riscontrai  Tertn  segno  \k  dorè 
si  eseguirono  diligentemente  le  raccomandate  Irisioni. 

Cìh  nall'ostante  mi  parve  migliorare  moltissimo,  e  fattole  coasnmare 
il  resUnte  di  tutti  gì' indicati  estemi  ed  intemi  l^apentici  sossidn,  dopo 
pochi  giorni  di  consolante  convalescensa ,  trovandosi  assai  meglio,  «  come 
dessa  afTermava  benissimo,  rat  licenxiai  per  rivederla  ad  ogni  volu ,  che  ab- 
bisognasse di  me.  Così  passò  ona  ventina  di  giorni,  e  già  mo  n'era  di- 
menticato quui  del  tutto,  quando  un  giorno  mandò  per  me  (  non  per  ma- 
lattia ,  oda  per  comunicarmi  una  cosa  ).  Mi  portai  sul  momento  e  con  stu- 
pore dalla  medesima  intesi,  che  T indarno  attesa  pustulaiioiie  sul  pAlo  sì 
presentò  ne'  piedi  da  tre  giorni  circa  a  quella  parte.  Difi(atti  verificando 
da  me  stesso  tale  strano  fenomeno,  risoontrai  su  tutta  la  superficie  de'  piedi 
fino  al  terzo  inferiore  delle  gambe  confluentissima  eresione  pustolosa  si- 
mile alla  vajuolosa,  o  meglio  alle  pustule  dal  tartaro  stibiato  dietai»  Ten- 
dcrmica  applicaxtone  prodotte.  Le  medesime  di  mano  ìm  mano  indi  a  pochi 
giorni  successivamente  scomparvero ,  e  solo  qualcheduna  di  nuovo  ne  sorta , 
per  poi  essicarsi  gradatamente  e  aver  fine  come  le  prime. 

Riflessiom.  Il  mio  primo  riflesso  su  tale  accidente  si  fu ,  cbc  avesse 
potuto  trasportarsi  al  luogo  afletto  la  materia  dell'oaiione  colle  proprie  ma- 
ni, e  come  accade  più  volte  sullo  scroto,  o  in  altra  parte  del  corpo  vo- 
lontariamente 0  involontariamente  deposta.  Ma  venni  assicurato  del  "Contra- 
rio, e  ch'era  stata  diligentemente  praticata  sul  petto,  né  mai  ebbe  scoperti 
i  piedi  in  tutta  la  malattia  da  lei  felicemente  superata. 

Ciò  posto,  non  ignorava  secondariamente  le  singolari  vicissitudini  del 
tartaro  stibiato  ne'  suoi  due  secoli  di  vita;  e' còme  fosse  condannato  negli 
abissi  dagli  uni ,  ed  a  cielo  esallato  dagli  altri  ;  come  proscritto  dal  Parla- 
mento dd  i566,  perchè  d'incerta  venefica  asioné,  e  recentemente  anate- 
mìzsato  dalla  scuòla  fisiologica  di  Francia.  Gresoevan  le  dispute  scandalose, 
e  le  opinioni  diverse  sulla  sua  maniera  di  agire  stimolante,  controstimolanle 
od  irritativa  ;  fisico-mecanica  degli  uni,  dinamico-vttale,  risolvente,  nauseante 
o  semplicemente  vom i-purgativa  degli  altri.  Sapeva  cbè  gl'uni  lo  presen- 
tono a  dosi  stravaganti,  fino  a  pia  dramme  in  a4  <»re,  in  tutte  le  in- 
fiammazioni ,  ma  specialmente  nelle  peripneumonie  e  sema  l'ajuto  delle  san- 
guigne, gli  altri  gradatamente.  Contarsi  fra  i  primi  Rasori  e  seguaci,  Bajle, 
Laennec,  Peschier  ec  Fra  i  secondi  Rajer,  Thomson,  BouiUard,  Dubois, 
Trassean,  Fagcs  ed  altri. 

Quanto  a  me  avvalorato  dalla  mia  propria  sperienza ,  sola  guida  si- 
cura di  una  sana  terapeutica,  ed  animato  dall'esempio  di  Baglivi,  StoU, 
Bordeu,  Brera,  Federigo,  Giacomini  ec  lo  prescrivo  con  esito  gradata- 
mente da  i;4  di  grano  ascendendo  fino  a  sei  e  pia  in  un  giorno,  pre- 
messe però  le  necessarie  deplezioni  sanguigne  generali  o  locali,  non  che 
^tri  meui  antiflogistici  e  controstimolanti ,  nradlaginosl  e  purgativi  In  gra- 
vissime peripneomoaiti ,  in  gastro-enlerilidi  consequentia  Uitt«r  viva  viokn- 
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tiiMaa  tosse  ferina  e  catarro  soflbcatlvo;  In  tisi  di  primo  e  secondo  grado ,  ov« 
abbiavi  sofTereiizay  e  cosi  agendo  dinamico-unjversalmente  con  diminuzione 
di  poki  e  di  calore,  e  (orse  per  rivukione  vitale  induceiido  una  coudiaione 
morbosa  nelle  vie  gastro-enteriche  vengo  a  senso  a  senso  dimiuoendo  quella 
dei  polmoni.  In  epatiti  e  netriti  ancate  e  croniche ,  anche  accompagnate  da 
ÌBdnrinento  con  Dnparque ,  perchè  b  soa  aaione  risolvente  e  nauseante  as^ 
secondata  da  altri  agenti  terapeutici  ed  Igienici  arresta  quasi  nella  parte 
ammalata  il  movimento  accidentale  di  innormale  vegetazione,  e  distraeiH 
dola  fa  prevalere  quello  di  decomposizione  ed  atrofia  della  stessa.  L'oserei 
con  Merat  nella  colica  saturnina,  se  Gendrln  a  giusto  diritto  non  prefe- 
risse la  li  monca  solforica.  In  caso  d' indigestione  ed  avvelenamento  lo  pre> 
Kriverei  ben  presto  con  Orfila  e  Teallier  direttamente  per  Tesofago,  e  non 
potendolo  per  clistere  o  injezione  nelle  vene  da  gr.  )v  a  a,  ben  sicuro, 
che  la  di  lui  azione  elettiva  sarà  diretta  principalmente  sulla  mucosa  dello 
stomaco.  Con  Thomson  nelle  febbri  continue  ed  Intermittenti  ;  e  prudente* 
mente ,  per  non  infiammare  la  mucosa  digestiva  e  polmonale ,  l'ordinerò  sem- 
pre con  Magendie,  De  Granges,  Tmsseau  e  Fagés  nelle  malattie  del  pet- 
to, croup  spasmodico,  asma  pituitoso,  idrocefalo,  angine  laringee  edema- 
toM,  reumatismi  ed  dartri  articolari  come  diaforetico,  cistiti,  flebiti,  sciati- 
ca, chorea,  tetano,  paralisi,  e  mali  cutanei,  infine  nella  stessa  cholera 
come  un  mezzo  pia  degli  altri  aicnro  e  meno  pericoloso.  In  grazia  della 
nausea  che  apporta,  saturato  che  sia  dalla  dì  lui  dinamica  efficacia  T or- 
ganismo intero  0  la  parte  sofTerente.  Avenne  presso  a  pdco  il  qui  detto  nel 
caso  nostro ,  e  certo  che  tale  rimedio  (  fattore  dinamico  )  essendo  stato  as- 
sorbito e  trasportato  ne)  corrente  della  circolazione  sanguigna  (fattore  idrau^ 
lieo  ) ,  fu  quindi  espulso  dal  già  saturo  e  non  più  sofferente  organismo , 
(  tolleranza  o  diatesimetro  di  Rasorì  ) ,  dopo  distrutta  però  l'universale  flor 
gistica  angio-stenica  condizione.  L'essersi  poscia  deposto  ai  piedi,  anziché 
In  altro  luogo,  sembra  essere  ciò  avvenuto  per  azione  elettiva  e  fisica  gra- 
vità ,  avendo  già  agito  fino  a  quel,  punto  dinarolco-vi  tal  mente.  In  ogni  caso 
poi ,  se  anche  non  sapessi  spiegare  in  mii^lìor  modo  II  che  e  il  come  dì 
tal  fenomeno ,  esclamerò  mai  sempre  con  De  Moulìn  ««Non  mi  son  pentito 
giammai. di  prescrivere  l'emetico,  quantunque  arcana  tuttora,  e  non  ben 
definita  sia  la  di  Ini  vera  azione,  m 


NATURI  E  MODO  D*  AGIRE  DELLE  GAITTARIDI 

Sultorganismo  umano  vivente  j  Discorso ,  del  Sig>  DoU,  Gio.  Domevico 
Nardo  Medico-pratico  in  Feneùa  ce.  lato  nel  di  S  Ataggio  p.  p. 
nelt ateneo  di  Fenezia. 

Le  cantaridi  sono  uno  de'  pia  antichi  rimedii  che  vanti  U  Tarapen- 
tica:  si  «saroBO  da  Ipocrate  fino  a  dì  nostri,  si   vantarono  contro  lunga 
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serie  di  malattie  internaoiente  ed  esteratiBeiite  tninihiittrate ,  e  ad  onta  di 
oltre  venti  secoli  di  esperienza  n«IU  possediamo  ancor  di  sicnro  sopra  cosi 
fatto  importante  argomento.  Le  canterelle  per  uso  interno  sarebbero  se- 
condo gli  anticbi  scrittori  nn  talido  rimedio  contro  le  idropi  ed  alarne 
afFesioni  uterine ,  ottime  per  goarire  l' anofrodis^a ,  le  paralisi  di  vescica , 
certe  epilessie ,  la  rabbia ,  la  blennorrea  antica ,  il  male  di  pietra  e  persino 
la  gotta:  molti  attribuirono  loro  tirtà  diorctica  ed  internamente  applicate 
si  usarono  dagli  Arabi  specialmente  per  risregliar  i  soporosi  e  per  riscal- 
dare gli  assiderati;  si  posero  dai  Greci  entro  ai  cerotti  e  negli  empiastrì 
onde  curare  la  rogna ,  i  cancri,  la  leppra;  si  approfitto  di  esse  per  l'e- 
strazione de'  calli  e  delle  ungbie  scabrose ,  e  per  molte  altre  esteme  malattie. 
Soltanto  nel  secolo  decimo  sesto  si  estese  il  loro  uso  alla  formazione  ié 
Tescicantiy  ed  è  appunto  a  tale  scopo  cbe  vengono  a'  giorni  nostri  pia  este- 
samente applicate. 

Tutte  queste  medicbe  applicazioni  par  cbe  avessero  origine  dal  poter 
riscaldante  e  stimolante  attribuito  alle  cantaridi ,  dalla  creduta  iacolti  loro 
di  attenuare  il  sangue ,  di  sciogliere  gli  umori  stagnanti  e  di  combatte- 
re la  viscosità)  conseguenze  tutte  del  caustico  loro  potere  e  dei  fenomeni 
cbe  vedonsi  comparire  dietro  lo  smodaUr  lor  nso>  cioè  strangnria,  prìa- 
pismo  ec. 

Delle  suesposte  medicbe  facoltà  se  v'ebbero  però  molto  fervidi  soste- 
nitori in  varii  tempi  ed  in  varie  nazioni,  non  mancarono  celebri  Pratici  cbe 
emanassero  contro  di  esse  sentenze  assai  sfavorevoli,  e  cbe  le  riguardassero 
per  lo  meno  come  dubbie  e  contradditorie.  U  solo  ponto  dove  tutti  con- 
Tcnnero  sta  nel  poter  loro  venefico,  in  quello  di  stimolare  gli  oiganì  ge- 
nitali e  le  vie  urinarie,  e  nell'azione  loro  vescicatoria  se  vengono  estcniamento 
applicate. 

L'opinione  piii  universalmente  abbracciata  dai  moderni  sn  tal  argo- 
mento si  è,  cbe  le  cantaridi  usate  esternamente  sono  stimolo  potente  per  la 
loro  acrezza  e  causticità  cbe  si  vuole  ancbe  pel  sapor  manifesU;  stimolo 
fors'ancbe  maggiore  di  quello  da  tante  altre  sostanze  prodotto,  capace  di 
eccitare  persino  la  reazione  dell'universale  organismo.  Altri  invece  confi- 
dano assai  piii  sul  potere  rivolsi vo  dei  vescicanti  con  esse  formati,  e  qual- 
che moderno  luliano  le  riguarda  come  un  assoluto  controstimolo.  Quelli 
che  tener  vogliono  la  via  di  mezzo  dicono  stimolanti  i  vescicatorii  nel  pri- 
mo loro  stadio  di  azione,  controstimolanti  invece  ne'  successivi. 

Per  quello  concerne  l'uso  intemo  delle  cantaridi  convengono  ancbe  i 
moderai  nell'attribuir  loro  nn  potere  eccitante  l'apparato  uropojetico  e  gi- 
nopojetico,  riguardando  questo  come  elettivo;  si  credono  perciò  da  taluni  (i) 
di  un'efficacia  incontrovertibile  nelle  idropisie,  dicendosi  che  giova  la  gagliarda 
azione  loro  in  quanto  che  non  affievolisce  il  sistema  generale  dell'economia 
animale  nelle  parti  su  cui  si  h  immediatamente  sentire,  e  che  risultano 
in  particolar  modo  indicate  nelle  idropisie  delle  persone  attempate,  in  cui 


(I)  Dòtettio  li  Xiikfai  iUcna  •!  «tomi  Art.  suMM  m  8%.  Ip^  CI^mL 
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b  Ifio  duella  ttimoUnte  riace  d'altroade  meno  sensibile  che  ne*  gioTani* 
Grca  aOo  spiegare  il  modo  loro  di  agire  generale  e  speciale  convenne  il 
BMggior  numero  de'  Medici  che  riguardar  si  debbano  come  assolatamente 
stimolanti  in  qvalonqne  maniera  venghino  esse  nell'organismo  introdotte: 
allorché  però  si  distinse  in  Italia  Fazione  chimica  dei  rimedii  dalla  dina- 
mica si  rignardarono  da  alcuni  valenti  Scrittori  siccome  stimolante  chimico 
e  controstimolante  dinamico  (i);  perciò  vennero  amministrate  come  messo 
mubivo  ed  antagonistico  riguardate  nel  primo  aspetto/  e  come  possente  ri- 
medio nelle  malattie  infiammatorie  considerandole  nel  secondo. 

Scnxa  impegnarmi  ora  nel  fare  l'esposizione  dei  yarii  modi  ingegnosi, 
con  cui  tentarono  gli  Autori  suddetti  di  accomodare  i  fatti  alle  loro  teorie , 
ed  intromettermi  conciliatore  di  tanto  sensibili  dispareri,  amico  di  cercare 
ne'  fatti  la  verità  piuttosto  che  bsciarmi  abbagliare  da  assolute  sentenxe, 
dirò  che,  ponderando  a  mente  fredda  quanto  fino  ad  ora  sulle  cantarelle 
fu  scritto 9  sorretto  sempre  dalla  speriensa  e  dal  fatto,  potei  venire  a  tali 
conclusioni  da  dimostrar  chiaramente,  che  l'antichità  di  ub  rimedio  non  dee 
riguardarsi  come  giusta  espressione  della  conoscenza  che  può  aversi  di  lui, 
e  che  quanto  fino  ad  ora  fu  registrato  nei  libri  circa  il  modo  di  agire  delle 
cantaridi  sall'organismo  umano  vivente  non  può  bastare  per  assoluto  a  ri- 
schiarar l'argomento  ed  a  ritrame  veritiere  conseguenze. 

Nel  mio  Programma  (i)  d'un  Commentario  chimico4armaceutico  e  me^ 
dico-pratico  sulla  natura  e  modo  di  agire  delle  sostanze  epispastiche  conn 
parativamente  considerate,  diedi  cenni  bastanti  per  far  conoscere  che  io 
riconosceva  il  modo  di  agire  delle  cantaridi  ben  differente  da  quello  che  si 
è  credulo  essere  fino  ad  ora  e  che  ben  di  versa,  dalla  comune  credenza  era 
la  maniera  di  comportarsi  di  tali  insetti  sul  sistema  cutaneo  applicati  sic- 
come episputico.  L'aver  fatti  dei  nuovi  tentativi  analitici  sulle  cantaridi, 
l'aver  scoperto  un  metodo  facile  e  poco  costoso  onde  ottenere  in  copia  la 
cantaridina  allo  stato  di  purezza,  mi  mise  al  caso  d'  instituire  meglio  d'ogni 
altro  una  lunga  serie  di  sperimenti  su  tale  sostanza  e  sul  suo  modo  di 
agire  sull'organismo  umano  vivente  tanto  per  uso  intemo  quanto  esterna- 
mente amministrata. 

Riuscirei  troppo  lungo  e  nojoso  se  espor  volessi  i  varii  modi  da  me 
tenuti  nell'osservare,  le  strade  dificrenti  battute,  onde  venire  ai  risultamenti 
che  sono  per  esporre.  Quando  si  tratta  di  cose  di  fatto  sono  le  sperienze 
ed  i  fatti  stessi  che  additano  i  modi  più  facili  per  meglio  riconoscere  e 
confermare  la  verità. 

Prima  però  di  parlare  per  disteso  sopra  altri  punti,  che  servir  pos- 
sono a  meglio  chiarire  il  mio  assunto,  siami  permesso  di  avanzar  hifeve- 
mente  in  via  aforistica  quanto  su  tal  argomento  ebbe  a  risultarmi  pili  de- 
gno di  medica  considerazione. 

(1)  Vcd.  OttariMn  mllc  cuttfUi  ce. 

(2)  V.  AatologM  Media  FaK.  It  •  lU. 
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Aforismi  chuniohfarmaceutici  e  medico-pratici  sulla  matura  e  tmkio 
di  agire  delle  cantaridi  sulC organismo  umano  vivente, 

i.°  Le  cantarelle  masticate  non  hanno  il  sapore  acre  e  canstico  cIm 
loro  viene  attribuito  dagli  scrittori  di  Materia  Medica  solo  per  analogia.  : 

2.^  Sono  stati  mal  eseguiti  gli  sperimenti  die  fecero  condnderc  a 
taluno,  non  agire  le  cantarelle  quando  sono  intiejrc^  ma  solo  allo  slato  di 
polveriisasione. 

3."  DalFanalisi  meccanica  delle  cantarelle  da  me  instituita  risulta,  cke 
la  parte  attiva  risiede  soltanto  nell'  elitre  e  nel  restante  dell'  involncro  cor^ 
neo  colorato  in  verde,  mentre  le  ali  e  le  parti  in  teme  ne  sono  prive  a^ 
fatto.  La  polvere  di  cantarelle  prodotta  dal  tarlo  e  perciò  adatto  inattiva, 
com'erano  le  sostanze  dal  tarlo  digerite,  conviea  però  che  aia  pura  e  priva 
dei  punti  lucenti  o  frammenti  d'involucro  contenenti  parte  attiva. 

4.^  Nelle  cantarelle  la  sola  parte  attiva  è  la  cantaridina  (i),  k  ^tre 
non  agiscono  che  come  veicoli,  i  qoali  mostrano  attività  in  ragione  della 
loro  capacità  di  tenerla  disciolta. 

5.^  Non  è  ancora  abbastansa  comprovato  esister  nelle  cantarelle,  come 
crede  taluno,  nn  principio  venefico  sui  generis  dilhrente  dalla  cantaridina 
o  che  non  sia  una  modificatone  di  essa  in  qualche  sua  combinaxione. 

6."  Il  principio  verde  delle  cantarelle  è  analogo  a  quello  che  trovasi 
nell'involucro  di  altri  insetti  che  hanno  il  medosimo  coknre  benché  non 
TCKicanti. 

7.°  Gli  altri  materiali  scoperti  nelle  cantarelle ,  come  la  sostanaa  gial- 
la, nera  ec  vengono  somministrati  anche  da  altri  insetti,  e  questi  umh 
stransi  più  0  meno  modificati  secondo  il  processo  ottenuto  per  estrarli.  It 
ricavai  dalle  cantarelle  un  principio  adipo-ceroso  ed  altro  principio  sacche* 
rino  che  contertesi  coli'  acido  nitrico  in  acido  ossalico , .  mentre  la  cera  si 
separa. 

8.°  La  cantaridina  sembra  un  corpo  neutro  che  non  viene  altàato 
ne  dagli  acidi,  ne  dagli  alcali,  solubile  a  freddo  nell'etere,  nel  creassoto, 
negli  olei  e  grassi,  nell'acido  nitrico  ed  alcoole  bollenti. 

9.°  Non  ha  odore  e  sapore,  solo  masticandone  una  piccola  quantità 
si  sente  dopo  qualche  ora  nella  lingua  premendola  contro  il  palato  ed  i 
denti  una  sensazione  analoga  a  quella  che  sentesi  talvolta  per  scottatura 
prodotta  dai  cibi  troppo  caldi.  Ciò  avviene  egualmente  se  sia  prima  KÌolta 
nell'olio,  nell'etere  ec,  il  che  mostra  che  non  vai  nemmeno  la  sua  chi- 
mica soluzione  per  farla  agire  sai  tessuti  su  cui  si  applica,  ma  esser  ner 
cessano  invece  che  venghi  assorbita  e  che  si  formi  una  soluzione  chimico- 
vitale,  qual  è  appunto  quella  che  si  eseguisce  lentamente  combinandosi  colle 
secrezioni  e  trasudamenti  adiposi  0  sebacei  inerenti  al  tessuto  con  cui  si 
laKia  a  luogo  contatto.  Vedesi  perciò  esser  tanto  pia  pronta  l'azione  della 
cantaridina  quanto  pia  la  parte  stessa  k  porosa  e  seminata  di  cripte  mucose 

(1)  t  falso  coae  crede  il  Dalla  Dcdma ,  che  le  cnlaridi   dÌMecate  perdoM  col  itmtfo  U  loro 
altJTili  »  e  «he  perciò  u  4«tM0  riscUace  ^It  il  aU  odgrc  fetido  boi  aia  aallo  conidcRTolc. 
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e  sebacee ,  ed  agir  talora  piii  prontamente  in  iina  solinione  eterea ,  oleosa 
od  adipsa,  solo  perebè  essendo  pili  dÌTÌsa  viene  più  facUmente  assorbita 
e  messa  quindi  a  maggior  portata  di  chimico-Titalmente  combinarsi,  nulla 
d'altronde  rimarcasi  sempre  l' azione  qualora  si  a^licbi  sopra  parti  doTO 
non  possa  renir  assorbita  ed  oltrepassare  lo  strato  epidermico  della  cute. 

10.^  La  cantaridina  agisce  può  dirsi  quasi  a  milionesimi,  siccbè  per 
vescicare  una  determinata  estensione  di  luogo  ne  abbisogna  solo  una  deter^ 
minata  piccola  quantità,  ne  si  ottiene  vescica  maggiore  ancorcbè  si  accre^ 
scesse  questa  e  si  lasciasse  lungamente  applicata,  giaccbè  cessa  Tasione  su- 
bitochè  viene  allontanata  dai  vasi  assorbenti  pel  distacco  dell'epidermide: 
ciò  mostra  adunque  la  fallacia  del  principio  cbe  per  formar  vescicatorii  più 
forti  vi  vuole  una  dose  maggiore  di  cantarelle ,  e  cbe  si  devono  lasciare  un 
più  lungo  tempo  sulla  parte. 

11.^  La  cantaridina  non  vescica  irritando  o  pvoducendo  sensibile  in- 
fiammazione; la  sua  azione  sul  sistema  cutaneo  par  cbe  si, limiti  ai  soli 
vasellini  linfatici,  ossia  ad  un  leggero  stimolo  dello  strato  cutaneo  sotto  epi- 
dermico, il  quale  non  estendesi  al  di  là  di  esso,  quindi  il  sistema  sangui- 
gno e  nervoso  non  soffrono  .punto  nel  processo  vescicatorio. 

12.^  In  tal  modo  parziale  ed  incalcolabile  essendo  l'azione  locale  e 
non  servendo  questa  a  suscitare  universale  reazione  come  avviene  coi  vesci- 
catorii da  me  detti  flogistici ,  ne  prevalendo  quivi  lo  stimolo  all'abbondante 
effusione  sierosa  conseguente ,  nell'ordine  delie  sottrazioni  devono  registrarsi 
gli  effetti  conseguenti  all'applicazione  de'  vescicatorii  di  cantaridina,  sup- 
posto sempre  che  agisca  sola  e  che  tengasi  lontano  qualunque  stimolo  meo* 
éanico  durante  il  processo  vescicatorio. 

1 3.°  Applicata  la  cantaridina  sopra  la  cute  priva  di  epidermide  viene 
prima  in  parte  assorbita  indi  proraove  secrezioni  sieroso-linfatiche  «d  una 
particolare  locale  atonia  di  tessuto  inducendo  in  seguito  un'atonica  suppura- 
zione, la  quale  in  alcuni  casi  può  ridursi  e  mantenersi  abituale,  mentre  in 
altri  invece  'può  hni  di  cattiva  indole  e  convertirsi  persino  in  ulcera 
cancerosa.  - 

i4-^  La  cantaridina  agisce  internamente  sulle  pareti  del  ventricolo  e 
sulle  altre  parti  inteme  con  cui  vien  posta  a  contatto  in  modo  analogo  a 
quello  con  cui  agisce  sulla  cote  estema  e  sulla  lingua  ;  l' azione  anche  in 
tal  caso  è  più  pronta  e  più  sentita  nelle  parti  più  provviste  di  glandolo 
sebacee  e  mucose. 

i5.^  La  cantaridina  entra  bensì  per  assorbimento  nell'organica  mi- 
stione de' fluidi  chimìco-vitalmente  (i)  disciolta,  non  però  vien  essa  decom- 
posta ed  assimilata  come  succede  di  altre  sostanze ,  ma  sembra  resistere  al 
poter  dinamico  come  resiste  ad  acidi  ed  alcali  più  potenti. 

i6.^  Il  di  lei  pronto  assorbimento  deriva  appunto  dalla  tarda  di  lei 
azione,  quando  comincia  ad  agire  si  rallenta  e  cessa  allora  l'assorbimento 
di  essa  in  causa  dell'indotta  alterazione  nel  tessuto  vascolare. 

(i)  Enendo  il  liido  toIreiiU  che  agisce  sai  solabile  se  fnesto  fludo  sohente  sii  nel  potere  della 
irilalilè,  «gli  oltre  che  eoa  forai  chinica  afirà  coi  potere  vitale,  qnindl  chiaìco-irilalineite. 
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17.''  Portata  U  cnUrUina  neli'argtAic»  wM^m  de'  ihUi  in  Mi- 
ma doie  pafia  faciloMttte  pd  torrente  cìrcdattrio  teua  indarre  altenxloae 
nel  tfSMto  Taicokre  e  vieae  così  fra  i  Matefiali  noA  astimilabili  traspor- 
tata ed  eliminata  eoa  emi ,  come  ti  sa  aTvenire  it  tante  altre  sostarne  cke 
passano  immutate;  cbe  se  la  dose  sia  maggiore  e  continnato  e  più  esteso 
Tassorbimento  in  modo  da  lecamnlatsi  qnesta  e  soffermarsi  in  qaatcbe  punte 
del  sistema  Tascolare  o  glandolare ,  allora  manifestando  essa  la  propria  axio- 
ne  neeessarìamente  il  tessnto  di  qoesto  si  altera,  e  felati?i  all'entità  e  sn- 
scetttbilitii  dell'organo  da  tal  tessnto  costàtnitOy  ed  all' alteraxione  da  esso 
sofferta,  insorgono  fenomeni  morbosi  e  persino  la  stessa  morte ,  qnalora 
affetto  ne  resti  (il  cbe  come  atvenga  resterà  forse  etemo  mistero)  qnat 
cbe  punto  che  per  le  di  ki  importanti  simpatie  essensiale  diventi  al  man- 
tenimento della  vita. 

18.^  Le  forse  attribuite  alle  cantarelle,  cioè  l' elettiva  stimolante  le 
vie  urinarie,  e  la  tanto  vantata  afrodisiaca  non  sono  ad  esse  inerenti  ne 
alla  loro  parte  attiva;  che  se  talora  si  osservano  fenomeni  che  possono  ferie 
supporre,  devonsi  questi  considerare  soltanto  siccome  prodotti  di  altri  sti- 
moli che  agiscono  secondariamente  all'aaione  della  cantaridina  e  che  rie- 
scono tanto  più  sensibili  in  quanto  che  si  manifestano  sopra  tessuti  dalla 
cantaridina  stessa  mutamente  alterati  nel  modo  a  lei  proprio.  Ecco  i  risul- 
tati della  sperienia. 

19.°  Portata  la  cantaridina  nella  TCKica  qual  cscrexione  cogli  altri 
principii  dell'orina,  nella  quale  pur  sdoglicsi  in  minima  quantità,  restan- 
dovi un  tempo  pivi  0  meno  lungo,  comincia  ad  agire  verso  la  ptistata  pivi 
fecilmente  come  parte  più  fornita  di  glandule  mncoso-sebacee ,  le  pareti  in 
tal  modo  vengono  quasi  vescicate,  il  sottile  epitellio  si  altera  e  si  distac- 
ca ,  penetra  l' orina  neUo  strato  sottoposto  e  co'  suoi  principii  salini  irrita 
secondarìameiite  ed  hanno  luogo  tutti  que'  fenomeni  che  si  osservano  cloà 
stranguria,  priapisroo  ec 

ao.^  Tutti  gli  accidenti  tossicologici,  che  si  manifestano  nella  cavità 
gutro-enterica  dietro  all'  intemo  uso  delle  cantarelle,  devonsi  attribuire  ad 
alterazioni  analoghe  a  quelle  riscontratesi  avvenire  nel  canale  nropojetico 
colle  sole  differense  di  luogo  e  di  nmteriali  in  esso  contenuti  agenti,  secon- 
dariamente in  modo  diverso,  dando  origine  alla  comparsa  dì  sintomi  diffe- 
renti a  seconda  delle  simpatie  che  ridestano. 

31.^  L'uso  della  canfora  come  antidoto  delle  cantarelle  non  appog- 
giandosi a  fotti  e  Tenendo  contraddetto  dalla  speriema  dcTCsi  riguardare  co- 
me immaginario. 

Come  conseguente  legittime  degli  esposti  aforismi  siami  permesso  di 
aggiungere  le  seguenti  osservasioni  medico-pratiche,  cbe  servir  possono  n  gin- 
stìficare  piti  rettamente  l'impiego  delle  cantaridi  nell'arte  del  guarire. 

Le  inesatte  conoscente  chimiche,  che  di  esse  si  ebbero  pel  passato, 
ed  il  non  aver  approfittato  delle  benché  incomplete  moderne  cognizioni  ana- 
litiche sulla  natura  de'  loro  principii  componenti ,  fece  sì  che  empirici  af- 
fetto ed  incostanti  risultassero  e  risultino  i  preparati  di  cantarelle  proposti 
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e  die  sì  propoiigcmo  di  continoo  e  qaisiB  empirie»  foese  pure  in  ogni 
tempo  il  moao  di  lor»  amminitraxione  ;  ne  consegne  da  ciò  che  poco  o 
nessun  partito  paò  trarsi  da  quanto  si  asserisce  dagli  scrittori  circa  al  loro 
modo  di  agire  sull'organismo  vivente  ed  alle  applicazioni  che  di  esse  si  fé* 
cero  in  varie  sorta  di  malattie,  avendosi  sempre  poggiato  ad  osservasioni 
incomplete  ed  essendosi  trascarata  Tasione  diretta  che  possono  produrre  per 
attenersi  soltanto  alle  eventuali. 

Devono  riguardarsi  come  puro  efletlo  d' illusione ,  di  buona  fede ,  e 
di  mal  concepita  teoria  tutti  gli  efletti  medicamentosi  creduti  prodursi  dalle 
cantarelle  osate  internamente. 

Per  quello  riguarda  il  potere  stimolante  loro  attribuito  è  questo  con-* 
segnenza  della  proprietà  caustica  e  vescicatoria  ad  esse  inerente,  credut»  non 
inferiore  a  quella  del  fuoco,  del  senape  e  di  tante  altre  sostanze;  era  in- 
fatti difficile  senza  le  debite  distinzioni  l'immaginare  che  nna  sostanza  ca- 
pace di  levare  vescica  non  dovesse  essere  nno  stimolo  potentissimo  (i). 
Ora,  che  io  dimostrai  esser  la  fona  loro  vescicatoria  lenta  e  non  accom- 
pagnata da  stimolo  sensibile  né  da  sensibile  infiammazione,  cessa  da  qne^ 
sto   lato  ogni  motivo  da  farle  creder  dotate  di  virtù  stimolante. 

Stimolanti  riputa vansi  pure  le  cantarelle  perchè  dietro  lo  smodato 
lor  uso  vedeansi  insorgere  fenomeni  infiammatorìi  alla  vescica  ed  alla 
verga  ;  ora  però  che  feci  conoscere  essere  tali  fenomeni  ad  altre  cavse 
secondarie  inerenti,  cesserà  ogni  motivo  per  farle  credere  dotate  anche 
di  tali  proprietà. 

L'aver  ritenute  stimolanti  le  cantarelle,  l'averle  credute  agire  sugli 
argani  genitali  ed  nropoj etici  fece  sì  che  si  riguardassero  come  afinodisia^ 
che,  come  diuretiche  ec.  :  furono  quindi,  come  dissi,  amministrate  nell'ana- 
frodisia ,  nelle  paralisi  della  vescica ,  nell'  incontinenza  d'  orina ,  nell'  idro* 
pisia  ec;  siccome  però  pochissimi  e  sospetti  sono  \  casi  citati  ad  esempio 
della  virtù  diuretica  delle  cantaridi,  e  numerosissimi  d'altronde  quelli  in 
cui  mostrassi  nulla  assolutamente,  dee  credersi  fuor  di  dubbio  che  siasi 
questa  piuttosto  presunta  di  quello  sia  Teramente  sperimentata,  e  che  altre 

(i)  11  chiarìn.  Doti.  OlUviani  ha  dwtiito  con  Molto  hfegao  la  cnslica  astone  delle  cantarMi 
dalla  loro  dinamica  e  nostro  come  la  prìna  trame  io  ia|anno  la  Maggior  parte  dei  Mediò  e  cooe 
facose  credere  sliaolanti  le  cantaridi  perchè  catitiche.  TSn  tal  dittinaioie  otilisfaiia  appoggia  mol- 
to bene  il  poter  loro  rÌTnlùvo  riguardate  però  siccome  tlimolo  chimico  di  molla  energia.  Ma  che  si 
diii  al  presente  che  io  dimostrai  doversi  distingnere  innoltre  che  fra  gli  stessi  caoslid  ve  ne  hanno 
dTi  stimolanti  e  di  quelli  che  non  lo  sono,  che  le  cantaridi  e  la  cantaridina  devono  annoverarsi  in 
qnest*nUinia  classe  benché  prodncon  esse  vescica?  Una  tale  mia  disttnsione  serve  a  mostrare  come 
tatti  i  medici  dispareri  so  tal  argomento  ebbero  origine  dal  credere  che  tnUi  i  canitici  e  vescicanti 
agissero  promovendo  iofiammatioBe  e  forte  stimolo,  come  fiumo  il  senape  ed  altre  toslanae  di  simìl 
natura,  e  dall' aver  creduto  posseder  le  cantaridi  tali  proprietà  in  grado  enunente  owatre  ne  sono  del 
Inllo  prive.  Ecco  riconciliala  col  (atto  la  pniica  dello  Strack ,  del  Petit  ,  del  Rodomcl  i  quali  po- 
ne van  vesdcanli  di  cantarelle  wofn  parti  infiamanate  ad  onta  che  loro  non  fosse  noto  il  vero  modo  di 
agire  della  cantaridina.  Non  avrebbe  corrisposto  certamente  il  mio  vesciutorio  flogistico  I  Ecco  il  pia 
solido  e  chiaro  appoggio  pel  Dott.  Triberti  che  fu  il  pino  a  proclamare  controstimolanti  i  vescicalorìi 
di  cantarelle  benché  ignorasse  Taflogìstioo  loro  potere. 
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caute  abbiano  forse  in  qaalche  taso  influito  a  piodor  osa  naggior  teac- 
cione  di  orine  dopo  amministrate  le  cantarelle* 

Dietro  ciò,  reggasi  con  qnal  fondamento  poss(m  esse  Tenir  rigoardaie 
come  incontrotertibile  rimedio  nell' idropisia  »  o  se  qoesto  debbasi  intece 
creder  piottosto  vn  prodotto  di  veramente  pia  buonafede. 

io  ebbi  a  sperimentar  le  cantaridi  e  la  cantarìdina  per  vso  interao  in 
yarii  casi  d'idrope,  e  non  seppi  rimarcare  giammai  il  più  piccolo  buon  elfetle. 

Nell'anafrodisia  posson  talvolta  rioKir  giovevoli  le  cantarelle,  bencbè 
come  vediamo  non  agiscono  in  via  primaria  o  dinamica;  prese  però  per 
le  vìe  gastriche  mostrano  un  potere  che  è  solunto  eVbntaale  e  die  noa 
si  sviluppa  spesso  cbe  dietro  dosi  capaci  di  provocare  i  più  terribili  acd- 
denti^  come  ben  lo  si  prova  troppo  di  spesso  dal  colpevole  uso  cbe  ne  la 
il  libertinaggio  e  lo  sfrenato  desio  de'  piaceri. 

Una  maniera  molto  pia  efficace  e  priva  di  pericolo  cbe  consiglierei, 
medicamente  parlando,  in  caso  di  anafrodisia,  consiste  nel  far  airìvare 
ne'  modi  convenienti  «  colle  debite  avvertenie  al  collo  della  vesdca  ed 
alla  prostata  specialmente  una  allongatissima  soluzione  composta  di  cantari- 
dina  ,  la  quale  in  brevissimo  tempo  produce  con  maggior  sicnrena  e  meno 
pericolo  r  effetto  desiderato.  Un  simile  diretto  tentativo  ebbe  pare  a  rin- 
scirmi  in  tre  casi  di  paralisi  di  vesdca,  e  ndl' incontinenza  d'orine  b 
trovai  sempre  preferibile  all'  amministrazione  delle  cantaridi  per  oso  interno 
dove  riescono  d' incertissima  azione,  sempre  nociva  e  non  pocbe  volle  mortale. 

Non  abbiamo  alcuno  sperimento  ben  fatto ,  ne  alcun  punto  teoretico 
ragionevole  e  fondato  cbe  ci  conduca  ad  ammettere  la  fona  antiepiletìca 
delle  cantaridi ,  il  loro  buon  uso  in  alcune  affezioni  aterine  e  spedalmenle 
contro  l'idrofobia,  adonta  della  celebrità  loro  procurata  in  tempia  noi  v»- 
cìnissimi  da  alcuni  valenti  autori. 

Cosa  ridicola  affatto  sarebbe  il  credere  cbe  le  cantaridi  fossero  capa- 
ci di  sciogliere  la  pietra  in  vescica,  come  pure  cbe  riuscir  dovcsMio  nti- 
lissime  contro  gli  attacchi  di  gotta;  imperocché,  come  si  diceva  in  antico, 
il  loro  sale  volatila  ed  orinoso  precipitasse  l'acido  artritico  e  questi  nsdr 
dovesse  colle  orine! 

Che  le  cantaridi  abbiano  portato  in  qualche  caso  ben  angurali  efftl> 
ti  contro  la  blennorrea  antica,  somministrate  per  uso  intemo,  io  aoii  sons 
lungi  dal  crederlo  conoKendo  il  modo  di  agire  della  cantarìdina  portala 
in  vescica;  credo  però  possedere  la  Medicina  a  tal  uopo  altrì  raexzi  pìt 
energici  e  siénri:  che  se  in  qualche  caso  si  volesse  colle  cantaridi  bit 
sperienza,  io  crederei  preferibile  farla  per  via  piii  diretta  e  nel  asedo 
da  me  indicato   per   le  paralisi  della   vescica   ed   in   caso   di  anafoidìsu. 

Perdo  riguarda  la  forza  controstimolante  dinamica  attribuiu  alle  can- 
taridi da  qualche  moderno  mi  pare  quesu  esser  figlia  dei  sillogisini  sc^ 
guenti: 

SìUog,  L^  n  inaggior  numero  delle  sostanze  dotate  di  poter  canstk» 
per  eccellenza  come  acidi,  sali  ec.  hanno  un  manifesto  poter  controstinuK 
lante  date  a  piccola  dose. 
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Le  apUridì  godono  anch'else  per  eccellenza  del  poter  caostìco; 

Dunque  anche  le  cantaridr  amministrate  in  dose  conveniente  detona 
essere  oontrosti molanti! 

SìUog.  II!^  Le  cantaridi  applicate  esternamente  come  vescicatorio^ 
giovarono  in  un  immenso  numero  di  bollenlissime  flogosi  di  vario  genere 
tanto  esteme  come  interne. 

Sarebbe  uno  strano  paradosso  quelb  di  credere  che  malattie  yera- 
mente  flogistiche  fossero  guarite  con  rimedii  stimolanti; 

In  conseguenia  di  ciò  devono  riguardarsi  come  vero  controstimolo  l 
Ecco  qual  modo  di  ragionare  deve  a  mio  credere  aver  condotto  a  speri- 
mentar tali  insetti  internamente  collo  so^  di  deprimere  la  soverchia  vita- 
lità; basta  aver  concepita  un'idea  e  rimaneme  persuasi  per  cader  £icil^ 
mente  in  una  beata  illusione;  che  se  qualche  fortunata  accidentale  combi- 
nazione concorra  a  promuovere  il  biion  andamento  dell' esperienza ,  allora 
indubitate  si  ptodamano-  le  conseguenze.  I  (atti  su  cut  si  appoggia  la  sen-, 
lenza  del  potere  controstimolante  dinamico  delle  cantaridr  date  per  uso  in- 
terno non  sono  fino  ad  ora  assolutamente  appoggiate  ad  esperienze  ben 
fatte  y  ripetute,  costanti  e  sicure.  L' inesattezza  de'  sovraespostl  sillogismi  e 
r  imperfezion  loro  causata  dall'  imperfetta  conoscenza  che  si  aveva  del  modo 
di  agire  della  cantaridina  e  dal  non  aver  fatte  le  debite  distinzioni,  ven- 
gono abbastanza  comprovate  da  quanto  sta  registrato  ne'  miei  sovraesposti  afo- 
rismi. Ma  si  negò  da  principio ,  panni  sentire  taluno,  la  forza  stimolante 
delle  cantaridi,  ed  ora  si  nega  l'azione  loro  controstimolante  !  Qual  princi- 
pio di  contraddizione  è  mai  questo?  Saranno  esse  adunque  di  azione  neu- 
tra, come  è  neutro  il  modo  di  completarsi  del  loro  principio  attivo  cogli 
acidi  e  cogli  alcali? 

Ecco  come  mi  sembra  poter  decifrare  un  tale  oscuro  argomento. 

L' imperfezione  del  medico  linguaggio  è  sempre  causa  di  questioni  e  dt 
mal  intesi.  Se  si  fosse  sempre  distinto  nell'azione  delle  sostanze  il  loro  effettoi 
primitivo  dal  secondario ,  se  si  avesse  rimarcato  poter  esser  questi  d' in- 
dole opposta  sotto  differenti  aspetti  considerati,  si  avrebbe  veduto  manife- 
stamente che  una  sostanza  posta  a  contatto  dell'  organismo  umano  vivente 
manifesta  azione  semplice  ovvero  composta  sempre  producendo  slimolo  e  con» 
trostimolo  in  tempi  diversi  ed  in  diversi  punti  dell*^  organismo ,  e  tali  sti- 
moli e  controstimoli  poter  essere  di  vario  genere,  come  mostrerò  in  altro 
luogo  più  estesamente,  cioè  meccanici,  chimici  e  meccanico-chimici,  dina- 
mici ,  meccanico-dinamici ,  e  chimico-dinamici ,  e  doversi  considerare  la  pre- 
valenza di  uno  all'altro  nella  stessa  sostanza  in  relazione  ai  diversi  mo- 
menti, che  influir  possono  a  modificarne  l'effetto,  ciò  che  a  dir  vero  non 
è  la  cosa  più  agevole  a  farsi  colla  dovuta  esattezza  e  sano  criterio,  ma 
che  tuttavia  non  devesi  trascurare  assolutamente  qualora  non  vogliasi  se- 
guire un  cieco  empirismo. 

Che  se  ciò  applicar  vogliasi  a  determinare  il  modo  di  a^re  delle 
cantarelle  prese  internamente,  io  mi  riporto  per  ora  a  que'  fatti  ch'ebbi  ad 
esporre  in  alcuni  dei  sovraesposti  aforismi  ;  e  se  mi  si  domanda  quello  che 
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penso  npporto  alle  cmtireUc  riguardate  come  lamaco  per  «so  intemo,  lo 
mi  sento  disposto  a  prodamare  altamente  con  ^lieta  cosdcnsa  la  loro 
completa  eliminazione  sotto  tal  aspetto  dalla  Materia  medica»  accontentandomi 
di  posseder  in  esse  in  valido  rimedio  per  «so  «temo  qualora  sia  bene 
amministrato. 

Difiatti  il  numero  dei  temibili  danni  i  in  qstl  caso  maggiore  dei  spe- 
rabili benefizii,  e  terribilissimi  sono  gli  e£btti  consegnenli  al  Tenefisio  di 
cantarelle,  come  può  vedersi  registrato  in  più  Allori.  Esse  agiscono  sempre 
incertamente  in  relazione  a  mille  etentoali  circostanze  difficilissime  a  calco- 
larsi, svariate  e  molteplici  qaanto  gli  stessi  indiridai,  perloocbè  nulla  si 
possedè  di  positivo  sull'argomento  e  sventuratamente  tutte  le  osservazioni 
di  Anatomia  Patologica  atte  ad  illuminarci  sugli  accid^li  generati  dalle  can- 
taridi si  sono  btte  sugli  animali  e  non  colle  ddiite  precauzioni;  si  u  d'al- 
tronde quanto  male  sieno  applicabili  all'uomo  lecondosioni  tratte  dagli  spe- 
rimenti fatti  sui  bruti ,  conoscendosi  quanto  il  giuoco  delle  simpatie  cbe  si 
gran  parte  possiede  nelle  aflezioni  stomacali  trovasi  piìi  esteso  nell'uomo 
ed  in  molte  guise  modificato. 

Ciò  detto  rapporto  all'uso  interno  delle  cantaridi  mi  riservo  a  parlare 
in  altra  Memoria  dell'esterno  lor  uso. 
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SEZIONE  SECONDA 

ANAUSI  d'OPEIUB 


Risnltottenti  degli  Stadi!  tal  ChoUntrMorbus  fiitti  a  Parigi  per  ordine  dì 
S.  S.  Papa  Gaigoaio  zyi  dal  Profesiore»  Cavaliere  e  Dottore  Dome- 
nico Mbli,  Membro  della  Commissione  di  Sanità  iniziata  in  Francia 
nell'anno  i832  ec,  (i). 

Articolo  FIIL  Terzo  stadio  o  stadio  algido  e  della  cianosi.  Le 
ragioni,  per  le  qaali  faamo  indotti  a  tener  dietro  all'Aalore  nella  descri- 
zione dello  stadio  irrìtativo»  sono  pnre  le  stesse,  che  ci  obbligano  di  lare 
altrettanto  relativamente  allo  stadio ,  cai  è  consacrato  qaesto  Articolo ,  non 
che  l'altro  che  vi  tiene  dietro.  Mi  riserbai,  scrire  qaivi  il  Prof.  Meli,  a 
ricominciar  le  parole  nel  presente  Articolo  sall^ abbassamento  dell'animale 
calorificaiione  siccome  altro  degli  effetti  morbosi  inflaente  alla  decomposi- 
zione del  sangae  nel  processo  del  choléra;  il  quale  abbassamento  disceso 
al  panto  di  aflìreddare  la  soperfide  del  corpo  costituisce  il  carattere  di  qae- 
sto terzo  stadio  del  morbo.  Imprendendo  a  ragionare  intomo  a  tale  sog- 
getto £i  tosto  la  seguente  interrogazione  (  e  qaesu  ci  pare  di  qualche  mo- 
mento )  a  sé  stesso  :  t  esaurirsi  del  calore  animale  è  egli  causa  della 
degenerante  ematopoesi  nel  processo  patologico  del  choUra?  Ben  com- 
prenderanno i  leggitori,  che  il  senso  di  siffatta  interrogazione  non  include 
minimamente  l'idea,  già  dianzi  ributtata,  del  vizio  essenziale  e  primitivo 
della  unguificazione  risgoardato  come  causa  prossima  ed  efficiente  del  mor- 
bo; ma  si  limita  a  chiarire  un  concetto  di  relazione  e  di  dipendenza  tra 
i  prenunzìati  due  effetti  del  morbo  istesso.  Dalla  proposizione  indi  avan- 
zata sul  finire  dell'antecedente  Articolo,  e  ripetuta  al  principiar  di  questo, 
si  comprende  pure,  che  ammettendosi  il  difetto  di  calorificazione  per  con- 
causa della  pervertita  ematosi ,  l'Autore ,  senza  entrare  nella  discussione  del- 
l'origine organico-vitale  del  calore  animale,  s'è  giovato  di  questa  proposi- 
zione onde  aprire  una  via  più  piana  per  dar  ragione  dello  stadio  algido  e 
di  cianosi  del  cholóa. 

Che  il  calore  animale  tragga  origine  non  solamente  dalla  respirazione, 
come  si  è  opinato  dopo  le  dottrine  del  Lavoisier ,  ma  anche  (  e  forse  più  ) 
dal  sistema  nervoso ,  bastavano  a  fario  indabitatissimo  le  sperienze  del  Brodìe 

(1)  CobUnmìom  dell'MalMi  iilffivlti  s  carte  468  del  precadMle  If.  V. 
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assai  pio  estese  e  Tolte  a  condndentì  deduioni  per  opera  di  Wilson  Phi- 
lipp» di  WiaclioUty  di  Kxiner  e  di  Cbanssat  E  vero,  che  Despretx 
ultimamente  pretenderà  di  rivendicare  alla  respirazione  l'esdosiva  produione 
del  calore  ;  ma  è  vero  altresì  cbe  il  celebre  nostro  Fisico  conte  Paoli  provò 
coi  risnltamenti  medesimi  delle  sperienxe,  addotti  dal  primo  per  sostenere  il 
proprio  assunto,  cke  non  tutto  il  calore  degli  animali  sottoposti  a  tali  spe- 
rimenti era  somministrato  loro  dagli  atti  del  respiro.  Senta  deferire  in  tatto 
a  queste  prove  rammenta  quivi  il  Profess.  Meli  alcuni  (atti,  i  quali  in 
modo  patente  dimostrano  ingenerarsi  il  calore  animale.  E  volendo  additarne 
in  primo  luogo  uno  assai  comune  ricorda  a  ragione,  non  esservi  forse  Cli- 
nico, che  non  abbia  veduto  avvenire  nelle  donne  ben  complesse  dopo  il 
cessamento  de'  mestrui  una  subita  e  veementissima  accensione  «egnatamente 
della  faccia  con  pari  innaixamento  di  calore  in  tutto  il  corpo,  la  quale  sie- 
gue  il  corso  della  naturale  respirazione ,  e  cessa  con  profosissime  operazioni 
cutanee.  Altri  fatti  più  significanti  ancora  rileviamo  e  dai  tisici ,  die  negli 
ultimi  periodi  della  malattia  assai  incompletamente  respirano ,  e  non  ostante 
smaniano  dall'eccesso  di  calore  ;  e  dalle  larghe  ferite  al  polmone ,  le  quali 
mentre  abbreviano  od  interrompono  il  respiro  rendono  esaltata  la  calorifi- 
casione.  Al  contrario  si  osserva  crescere  soprammodo  le  azioni  respiratorie 
in  alcuni  rei  al  sentirsi  intimare  l'estreoH)  supplizio,  ed  egualmente  abbas- 
sarsi in  essi  il  calore  animale. 

Il  Bufalini  oltreché  ammette  ne'  massimi  centri  nervosi  (cervello,  mi- 
dolla spinale  e  grande  simpatico  )  i  laboratorii  della  calorificazione  cerca 
altra  composta  origine  di  questa  ne'  movimenti  dell'aggregato  organico. 
Quel  lavor/o  continuo  di  scomposizioni ,  e  ricomponimenti  di  materia ,  il 
quale  si  opera  in  tutti  i  punti  del  corpo  vivente,  sembra  che  certamente 
non  vada  disgiunto  da  svolgimento  di  calorico.  Che  poi  la  calorificazione 
derivante  dai  varii  atti  della  vita  influisca  potentemente  all'ematosi  ;  che  le 
profonde  turbazioni ,  i  gravi  disordini ,  e  pia  ancora  le  offese ,  cui  soggiace 
il  sistema  nervoso  nelle  acute  infermità,  alterando  gli  atti  stessi,  in  ispe- 
cie  assimilativi,  della  vita  rendano  in  moltiplici  fogge  viziato  il  prodotto 
dell' ematosi;  e  che  le  cliniche  osservazioni  ci  disvelino  una  stretta  dipen- 
denza dei  diversi  modi  di  degenerazione  del  sangue  dalla  accresciuta  o  di- 
minuita innervazione  (che  è  quanto  dire  dall'  incremento  o  decremento  della 
vitale  calorificazione  )  ;  tutte  cose  sono  queste  così  conformi  alle  leggi  della 
vita  organica,  da  non  lasciarci  minimamente  in  forse  di  concludere,  che  il 
rapido  deteriorare  delle  potenze  nervose  nel  corso  patologico  del  choléra- 
morbns  coopera  pure  alla  scomposizione  ed  alla  speziale  viziatura  del  sangue 
Progredendo  le  azioni  dei  riprodotti  e  moltiplicati  cbolerici  principii. 
usi  centri  dei  nervi  della  vita  organica,  e  decadendo  questi  dalla  possa  at- 
tiva che  esercitano  sull'opera  assimilatrice  dell'organizzazione,  vengono  a  di- 
minuirsi le  varie  sorgenti  del  vitale  prodotto  della  calorificazione ,  la  quale 
resta  così  alla  fine  esaurita.  Incominciando  dall'estremità  si  avanza  co» 
maggior  o  minor  prestezza  lo  abbassare  della  temperatura  in  tutta  la  su* 
perficie  del  eorpo  sino  àlU  ìoUk  tua  ettinzione  :  alcune  volte  si  spegiie  ita 
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breTÌsBimi  istanti.  Svanisce  ogni  sensibile  proprietà  della  vita  organica  nei 
tessati  cutanei  9  e  questi  le  apparenze  presentano  e  le  forme  di  morte;  dap- 
poiché oTonqne  sollevata  co'  polpastrelli  delle  dita  la  si  stringe  e  la  si  ri- 
torce, serba  inerte  come  pasta  la  figora  che  le  viene  impressa.  Pare  che 
il  corpo  degP  infermi  in  qoesto  stadio  già  da  alcan  tempo  sia  in  preda  alla 
morte,  stantechè  il  color  plumbeo  e  la  lividura  della  pelle  (cui  si  è  dato 
il  nome  di  cianosi  )  li  rassomigliano  ai  cadaveri  in  principio  di  putrefa- 
zione. Questo  colore  di  cianosi  è  ora  parziale,  ora  diffuso  a  tutta  la  cute. 
Gol  Professore  Recamier  vide  l'Autore  il  profumiere  della  Corte  nella  pro- 
pria casa  con  cianosato  alla  faccia  ed  al  capo,  che  per  essere  alquanto  calvo 
rassomigliava  ad  una  testa  di  bronzo:  nel  resto  del  corpo  la  cianosi  liroi- 
tavasi  a  larghe  macchie.  Vide  pure  il  marito  di  una  lavandaja  con  simile 
cianosi  al  capo,  e  questo  si  fu  in  sul  finire  di  Luglio,  quando  cioè  il  morbo 
imperversava  nelle  classi  agiate. 

Avanzandosi  questo  stadio  la  macchina  tutta  intirizzita  cade  nell'  estre- 
mo abbandono.  La  lingua  vieppiù  rilassata,  tremula  e,  breve  pur  essa  in- 
frigidisce: freddo  è  eziandio  l'alitare  della  bocca  e  delle  divaricate  narici. 
Un  filo  di  voce  a  grande  stento  fra  gravi  e  lenti  sospiri  o  flebile  suona 
in  forzate  espirazioni,  o  gorgoglia  fiochi  accenti  di  dolore.  Spalancate  o 
come  scomparse  le  palpebre  miransi  a  tempo  a  tempo  le  pupille  ascose  sotto 
le  somme  orbite  :  i  bulbi  degli  occhi  lassi  e  foscamente  appannati  non  ser- 
bano ne'  loro  tardi  movimenti  apparenze  di  vita  che  per  significare  T  im- 
mensità dell'  intemo  patire.  I  polsi  e  ogn'  altro  moto  arterioso  sensibile  al- 
l'esterno ,  sono  totalmente  estinti  ;  e  sol  coU'ascoltazione  immediata ,  o  per 
lo  stetoscopio  SI  arrivano  ad  udire  dal  profondo  petto  le  rapide  e  cupissi- 
me pulsazioni  del  cuore,  quasi  sempre  non  minori  di  cento  al  minuto  pri- 
mo ,  ovvero  irregokri  oscillazioni  alternate  da  oscuro  fremito.  Insomma  non 
si  saprebbe  meglio  rappresentare  all'altrui  immaginazione  l'aspetto  degli  am- 
morbati in  questo  stadio  che  assomigliandoli  a  semoventi  imputriditi  cadaveri. 

Qui  protestando  il  Profess.  Meli  di  non  volersi  dilungare  in  molte 
parole  per  rendere  ragione  del  come  la  macchina  vivente  si  riduca  allo  sta- 
dio algido  e  di  cianosi  passa  a  prendere  in  considerazione  una  particolarità 
cssenzialissima  da  esso  osservata.  Allorché  l'esterno  calore  degi'  infermi  in- 
comincia a  cessare ,  essi  provano  un  intemo  senso  d'accensione  si  smanioso 
ed  intenso,  che  pare  che  ardano  loro  le  profonde  viscere  particolarmente 
del  petto.  Fu  detto  altrove,  che  gravandosi  il  morbo  la  residua  possanza 
vitale  sembra  che  si  ripari  negl'intimi  recessi  dei  precipui  organi  della 
vita.  Ivi  adunque  confluendo  la  produzione  della  calorificazione,  ne  viene  a 
parere  del  SIg.  Meli  qudla  sensazione  d' interno  incendimento ,  che  cotanto 
tormenta  i  malati. 

Né  questo  é  singoiar  caso  in  che  l'organica  vita  insidiata  da  acuti 
processi  patologici  si  concentra  nelle  sue  prindpali  sedi  per  spiegare  me- 
glio valida  resistenza  alle  prevalenti  forze  che  tentano  dì  distmggerla,  ed 
in  cui  il  prodocimento  del  calore  animale,  ritirandosi  dalla  superficie  del 
eorpo ,  travaglia  i  malati  con  interni   braciori.  Abbiamo  già  la  conosciuU 
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sentenza  Ippocratica,  che  aUa4e  alla  malignità  ài  qnei  letiferi  morbi,  nei 
quali  conglangesi  rintemo  calore  al  freddo  dell'esterno  corpo.  E  Galeno  con 
più  significanti  espressioni  la  conferma  esso  pnre  con  quel  sdo  corpus  in 
acutis  fehribus  non  admodum  prò  radone  febrìs  calere  membraque 
frigida  vel  tepida  nudare^  perinei  oc  si  incendio  confiagrarcnty  ma' 
iignitatis  esse  signum.  SifiEitte  antiche  osseryaaioni ,  che  servirono  di  fon- 
damento agli  avverati  pronostici  di  qne'  SommJ  della  veneranda  antichità, 
meglio  avvertite  in  tempi  molto  posteriori ,  e  specialmente  nelle  febbri  per- 
niciose algide ,  ci  provano  che  altre  e  diverse  caase  morbose  potendo  a^ia- 
logamente  operare  sni  fonti  della  vita  organica  presentano  analoghi  efletti 
di  patologico  andamento. 

Ma  la  singoiar  possa  deleteria  de'  principi!  cholerici  nell' agire  co- 
tanto profondamente,  ed  energicamente  sagli  organi  della  vita  si  manifesta 
con  tale  impetuosa  tendenza  allo  scioglimento  de'  vincoli  e  della  estensio- 
ne delle  forze,  che  mantengono  in  istato  di  organizzazione  la  materia, 
che  ha  sorpreso  il  giudizio  di  quegli  osservatori,  i  quali  portano  tuttavia 
opinione,  essere  il  processo  patologico  del  choléra  asiatico  di  mica  essen- 
za, non  pareggiabile,  e  nemmeno  analogo  ad  altre  malattie  in  Europa  : 
quandoché  T  iUuminaU  Patologia  d  ja  ravvisare  in  tal  processo  un  pecu- 
iiar  modo  di  correre  all'  estremo  grado  dei  comuni  effetti  di  altre  sva- 
riate cagioni,  e  di  corrervi  serbando  in  fondo  una  ^rta  resistenza  orga- 
nica sempre  disposta  a  ridestarsi  con  connati  di  riazione,  la  serie  dei 
quali  costante  si  rileva  in  tutti  gli  altri  stadii  del  morbo.  E  per  verità 
se  la  sperienza  non  lo  avesse  mostrato  e  tutto  dì  non  lo  mostrasse,  chi 
penserebbe  mai,  che  que'  cholerici  algidi  e  cianosati,  i  quali  direbbonsi 
cadaveri  in  istato  d' incipiente  putrefazione  se  non  apparisse  in  loro  per 
qualche  movimento  un  oscuro  filo  di  vita ,  potessero  in  virtù  di  quella  la- 
tente forza  vitale  tornare  in  salute?  G>nfessa  l'Autore,  che  egli  medesi- 
mo non  lo  avrebbe  nui  creduto  ove  al  tutto  nuovo  si  fosse  scontrato  in 
simili  casi  ;  e  confessa  di  pììi  d' esser  stato  attonito  negli  ospedali  di  Pa- 
rigi al  vedere  risurrezioni  di  questa  fatta  I 

Del  resto,  quando  in  principio  dello  stadio  algido,  ed  anche  qualche 
poco  appresso,  accade  che  l' assiderazione  del  corpo  vada  unita  all' interno 
divampare,  il  Profess.  Meli  ha  osservato  tornare  insoffribili  le  esteme  ar- 
tificiali calefuioni  eseguite  con  la  macchina  detta  sudatoria  tteiifu^nvers, 
o  coi  tarii  altri  ordigni  messi  in  uso  nell'Hótel-dieu  e  ne'  diversi  ospe- 
dali che  frequentava;  e  vide  pur  anco  con  rapidità  agghiacciarsi  le  mem- 
bra dopo  questi  riscaldamenti,  e  grandemente  deteriorarsi  la  condizione 
degl'infermi.  Fu  detto  testé,  associarsi,  anche  qualche  poco  appresso,  il 
freddo  del  corpo  alla  sensazione  d'interno  calore,  per  cui  inoltratosi  lo 
stadio  algido  ben  presto  si  assopisce  codesto  senso  di  accensione  per  ride- 
starsi poscia  a  forma  di  vampe,  se  mai  avviene,  che  le  intime  potenze 
vitali  intorpidite  dalla  piena  delle  azioni  morbose  riprendano  lena  nel  de- 
crescere e  nello  spontaneo  esaurirsi  di  queste  azioni;  cosicché  ben  poossi 
stabilire ,  che  il  perìodo  algido  del  cholàra  incomincia  e  finisce  eoa  inteme 
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itcensioni  quando  1a  morte,  esito  più  cornane  di   tale  itadlo,  non   pone 
fine  a  questa  tremenda  scena. 

I  Medici  Inglesi ,  che  hanno  ossenrato  il  cholóra  nelle  Indie ,  addu- 
cono esempi  di  infermi  ad  un  tratto  £aittisi  algidi  e  moribondi,  e  sanati 
poi  nel  breve  spazio  di  due  o  tre  ore;  locchè  si  dà  come  fatto  da  non 
mettersi  in  dubitazione  dal  Medico  Spagnuolo  I.  B.  Aramblde,  fon- 
dando su  di  esso  alcune  delle  sue  spiegazioni  etiologiche  del  morbo,  di 
poco  profonda  patologia,  e  di  molte  materiali  fisiche  comparazioni.  Nel 
descrivere  codesta  malattia  e  nel  ragionare  patologicamente  intorno  a'  suoi 
diversi  stadii,  il  nostro  Autore  ha  preso  per  norma  il  grado  medio  e 
l'andamento  più  regolare  e  più  distinto  della  medesima,  quale  fu  da  es- 
so lui  più  di  sovente  osservato  negli  ospedali,  e  nelle  private  case  di  Pa- 
rigi. Metre  avvisa  però  con  questo  tipo  normale  d'  esprimere  una  chiara 
ed  esatta  idea  di  siffatto  malore  non  tralascia  di  ripetere,  che  tal  fiata  es- 
so aggredisce  e  decorre  con  tanta  precipitazione  e  gravezza  di  sintomi, 
che  questi  si  confondono  e  quasi  si  elidono  con  quelli  de'  successivi  sta- 
di!. Ma  non  intese  però  di  includere  in  queste  funeste  varietà  del  morbo 
quella  sua  forma  d' istantanea  invasione  e  di  orario  corso ,  la  quale  fa 
designata  col  nome  di  choléra  fidminante  j  imperciocché  non  riferendo 
esso  che  le  cose  osservate  co'  suoi  propri  occhi,  né  essendosi  proposto  di 
argomentare  scientificamente  che  sulle  deduzioni  da  ts&t  tratte,  non  pote- 
va alludere  in  verun  modo  alla  forma  suddetta,  che  non  fu  dal  medesi- 
mo veduta.  Forse,  soggiugne  il  Profess.  Meli,  nella  sua  origine  il  cho- 
le'ra  si  sai^  così  mostrato;  e,  come  avviene  di  tutte  quante  le  contaglo- 
ni,  in  progresso  avrà  a  grado  a  grado  perduto  quella  intensiva  velocità 
di  azioni,  che  spegneva  in  un  momento  la  vita  di  qualche  maldisposto 
individuo  :  il  fatto  sta,  che  durante  il  di  lui  soggiorno  nella  capitale  del- 
la Francia,  ogni  qualvolta  che  annunziavasi  o  ne'  fogli  pubblici  o  nelle 
conversazioni  alcun  caso  di  choléra  fulminante  egli  affrettavasi  di  racco- 
glierne tutti  i  ragguagli,  e  sempre  gli  riusci  di  scoprire,  che  que'  casi 
non  erano  stati  sì  rapidi ,  come  andavano  in  voce ,  né  senza  antecedenti 
preludii;  locché  più  particolarmente  ha  potuto  verificare  riguardo  ai  Dot- 
lori  Setellier  di  Parigi,  e  Dolin  di  Torino. 

Prima  di  dar  fijae  a  questo  Articolo  &  osservare  il  nostro  Autore, 
che  la  cianosi  ora  precede  lo  stadio  algido,  ed  ora  in  questo  solo  appare. 
Coi  progressi  dello  stadio  irritativo,  singolarmente  se  é  grave,  vedesi  non 
di  rado  comparire  questo  fenomeno,  e  farsi  poscia  più  cupa  la  cianosi  col 
raffreddarsi  del  corpo;  di  sovente  pure  mostrarsi  d'un  tratto  foschissima 
nell'uno  o  nell'altro  di  cotesti  due  stadii:  qualche  volta  o  sbiavata  é  la 
lividura  della  pelle,  o  affatto  manca:  qualch' altra  cresce  e  diminuisce  se- 
condo le  occulte  fasi  del  morbo.  £  qui  il  Profess.  Meli  punto  non  si 
trattiene  dallo  spiegare  simile  fenomeno,  perciocché  ponendosi  mente  a  quan- 
to si  é  esposto  riguardo  alla  soppressa  ematosi,  ed  ai  cambiamenti  cui 
soggiace  il  sangue,  come  pure  ai  difetti  che  succedono  nella  sua  circolazio- 
■^  ctaKano  di  per  sé  stesso  si  potrà  render  ragione  del  fenomeno  medesimo. 
Airroi.  BfBD.  Sem.  I.  72 
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u4rdcolo  IX,  Quarto  stadio:  riazione  delle  forze  if itati  contro 
gli  effètti  del  morbo.  Avvegnaché  lo  stadio  algido  avauato  a  quel  grado, 
die  abbiam  descritto,  termini  fireqnentissiniamente  colla  morte;  pare  alle 
volte  avviene,  che  resistendo  la  tenacità  vitale  sino  a  tanto  che  il  pro- 
cesso morboso  abbia  esaurite  le  sae  axioni  sulle  poterne  organiche  e  da 
queste  receda,  ovvero  sino  a  che  l'economia  vitale  siasi  disposta  a'  mo- 
vimenti critici,  riprende  allora  possa  ed  efficacia  la  vita,  e  toma  a  suoi, 
sforsi  contro  le  operazioni  del  morbo,  che  tendono  a  distruggerla.  E  leg- 
ge della  patologia  delle  emanaxioni  in  origine  contagiose,  e  che  eserciti- 
no un'asione  determinata  sulle  proprietà  vitali  dell'organico  composto,  la 
quale  giunta  ad  un  certo  punto  da  per  sé  stessa  si  esinanisce  e  cessa,  se 
pur  non  si  volge  a  processi  salutari  di  èliminasione.  Secondo  la  maniera 
di  vedere  dell'Autore,  codeste  azioni  si  risolvono,  tostochè  compiuto  è  il 
processo  della  riproduzione  e  del  diflbndimento  de'  germi  contagiosi;  in 
che  sempre  più  scorge  la  fondamentale  essenza  di  così  Citte  malattie.  Per 
tutto  ciò  esso  conchiuse,  che  il  passaggio  dal  terzo  al  quarto  stadio  del 
cholà'a,  ove  per  fortuna  avvenga,  è  pia  opera  naturale  della  resistenaa 
opposta  dalle  ocnlte  forze  vitali  alle  potenze  morbose  distruggi trìci  nel  ter- 
zo stadio.  Laonde  con  molto  senno  di  medica  osservazione  andavi  ripe- 
tendo il  Ballj,  essere  quasi  inefficace  l'Arte  nel  periodo  algido  e  della 
cianosi. 

In  proporzione  adunque  che  vengono  meno  le  azioni  ,del  morbo  sul- 
la organico-vitale  economia ,  si  rilevano  i  reconditi  poteri  della  concentrata 
ed  oppressa  vitalità,  e  con  nuova  possanza  questa  in  breve  si  diffonde  m 
tutto  quanto  il  composto  della  organizzazione,    muovendola  a  reagire  con* 
tro  le  condizioni  patologiche  della  vitale  sua   economia,    onde  ridurre    la 
materia  organica  a'  suoi  naturali  rapporti  di  salute.  Ma  l'impeto  di  que- 
ste riazioni    frequentemente  non    trova   proporzionata   resistenza  e  idoneità 
confaciente  per  essere  secondato  in  taluni  apparati  del  sistema  vivente;  sic- 
ché trascende  in  altra  serie  di  azioni  morbose  talora  infrenabili  dall'Arte , 
le  quali  in  ultima  consiegnenza  non  fanno  che  condurre  a    morte  le  vitti- 
me, a  cui  eraai    aperto    uno  sampo.  Tendono  difatti  i   riattivi   impulsi 
della  risorta  vita  a  ripristinare  il  gran  lavorio  dell'assimilazione  organica; 
ma  la  tnrbazione  e  l'impeto,  con  che  ne  tendono,  non  possono  essere  so- 
stenuti dagli  strumenti  di  questa  generale  funzione,  e  però  i  materiali  ad 
essi  addotti  si  trasmutano  in  altri  principi!  morbosi.  Che  se  pure  il  con»- 
posto  organico  fermo  corrisponde  a  codesto  ufficio ,  insperabile  poi  e  egua- 
le risorsa  ne*  movimenti    della   riparazione  vitale,    opera   di  pia  lunga  e 
delicata  fattura;  il  perché  la  macchina  vivente  invece  di   accostarsi    si  al- 
lontana per  altra  via  dal  suo  stato  fisiologico.  Incomincia  perunto  Io  sta- 
dio di  riazione  da  un  senso  d'interno  avvampare  stretto  dapprima    all'In^ 
timo  centro  del  petto  od  all' epigastro ,  e  da  qui    poscst    irradiato  a  poco 
a  poco  all' addome ,  indi  alle  membra,  in  ultimo  a  tatto  l'estremo  corpo. 
Sollevasi  in  questo  mentre,  ma  di  poco,   la  temperatura   della  pelle  siso 
«  che  m  calore  ardente  fissatosi  alla  regione  epigastrica,  che  diviene 
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sìbUjflsima,  noo  diffonde  al  sittenu  cnUneo  on  secco  ardore.  Scompare  al- 
lora la  cianosi y  riappariscono  i  battiti  arteriosi  ai  carpi,  e  dovunque  so^ 
glionsi  sentire;  cessa  il  vomito  se  aveva  dorato  nello  stadio  algido:  torna 
meo  molesta  la  sete,  ed  i  trangugiti  fluidi  non  destano  più  nausee;  ri- 
prendono il  loro  ufficio  in  varii  organi  secretori! ;  ed  in  ispecie  l'orina 
cola  di  nuovo  nella  vescica»  sebbene  in  iscarsa  copia  e  producendo  un 
senso  di  ardore  nell'uretra.  La  lingua  si  fa  rossa  nel  contomo;  riscbia- 
ransi  gli  occhi;  si  ravviva  il  volto;  e  vengono  dissipate  dalla  scarna  pelle 
le  cadaveriche  sembiante  »  per  cui  Tcspansile  vapore  celluioso  le  torna  a 
dare  aspetto  di  vita.  Le  azioni  di  quest'oigano  acquistano  possanza  ed 
attività)  sicché  appare  il  sudore  frequentemente  profuso  e  durativo,  il 
quale  vuol' essere  talvolta  moderato  daUa  Medicina.  Si  è  osservato  talvolta 
continuare  questo  sudore  a  detrimento  della  tonicità  organica  in  tutta  la 
convalescenza  ed  anche  più  in  là  sino  a  quando  la  macchina  con  btenlo 
aveva  ricuperate  le  sue  forze. 

A  così  salutevoli  fenomeni  sard>be  per  riempiersi  l'animo  di  grandi 
speranze  9  se  non  si  conoKCSsero  i  grandi  pericoli  che  d'ordinario  loro  ten- 
gono dietro.  £  per  verità  le  azioni  nervose  bene  spesso  sovreccedenti  la  ca- 
pacità vitale  degli  organi ,  degli  apparati  organici ,  e  dei  tessuti  della  mac- 
china, precipitano  i  processi  delle  rispettive  funzioni  e  ne  sconvolgono  i 
consensi.  Quale  conseguenza  di  questi  nuovi  disordini  veggonsi  riaggravarsi 
i  malati  ;  se  ne  arrossa  foscamente  il  volto  e  poco  appresso  si  limita  que- 
sto colore  in  areole  ai  zigomi;  succida  e  saburrale  diviene  la  lingua,  quindi 
aspra,  oscura,  bruna,  e  sin  nera;  le  labbra  e  i  denti  si  ricuoprono  di 
Strato  fuligìnoso;  inaridisce  U  bocca;  illanguidiscono  gli  occhi;  e  la  pelle 
del  volto  e  del  corpo  appare  un'altra  volta  appiccaticela  sulle  ossa.  Fre- 
quentissimi ,  deboli  e  tremuli  si  bnno  i  poki  :  lenta  ed  interrotta  è  la  re- 
spirazione :  ora  con  fioco  lamentare  si  esprimono  gì'  infermi ,  ed  ora  errano 
in  vaniloquìi  :  talvolta  una  profonda  stupidità  rende  loro  indifferente  qual- 
sivoglia oggetto,  e  tal  altra  un  abbandono  comatoso  loro  annulla  tutti  i 
sensi.  Sorge  sovente  il  singhiozzo;  e  le  alvine  evacuazioni  frequenti,  in 
ultimo  inavvertite,  sono  nerastre  e  rassomiglianti  alla  pece  lique&tta.  Pro- 
strazione generale  di  forze,  ed  immobilità  di  decubito  supino  compiono  il 
quadro  affliggente  di  questo  quarto  stadio,  al  quale  ben  tosto  succedono 
l'agonia  e  la  morte.  Ma  esso  può  presentarsi  in  mille  guise  svariato  con- 
formemente alla  graduata  energia  delle  potenze  riagenti,  alla  individuale 
condizione  de'  malati ,  ed  alle  circostanze  del  precorso  morbo.  Gotali  varietà 
mossero  qualche  Medico  in  Francia  a  distinguere  lo  stadio  di  riazione  in 
forma  infiammatoria,  adinamica,  atassica  e  comatosa;  distinzione  nel  fatto 
impossibile,  perciocché  queste  diverse  forme,  solamente  appariscenti,  si  aW 
temano  tra  loro,  d'un  tratto  si  scambiano,  e  per  dir  più  breve  si  rime- 
scolano a  modo  da  non  potersi  ordinatamente  determinare. 

Opinarono  pure  non  pochi  Medici  di  Parigi ,  che  la  consoeta  forma 
morbosa,  cui  dà  luogo  la  riazione,  sia  tifoide,  e  che  anzi  il  tifo  susse- 
guente silo  stadio  algido  del  cholcra  avesse  a  risguardarsi  per  una  malattia 


Digitized  by 


Googh 


*68 
affatto  diYcna  dal  medesimo ,  e  di  ,bioto  nascimento.  Non  ToUe  il  Pcofess* 
Meli  occuparsi  ponto  nel  combattere  questa  opinione,  perchè  la  vide  sor- 
gere da  non  retta  ossenrazione  e  da  inesatto  od  equivoco  senso  di  parole. 
Che  il  morbo  cbolenco  nello  stadio  di  nazione  scambii  le  sue  caratterìsti- 
cbe  forme  con  quelle  del  tifo ,  forse  in  alcuni  casi  si  potrebbe  ammettere, 
sebben  esso  non  abbia  mai  ravrisato  nelle  differenti  forme  morbose  della 
rìazlone  i  yeri  caratteri  nosologìci  del  tifo;  ma  che  poi  per  cotal  cambia- 
mento di  forme  Togliasi  inchiodere  in  questo  quarto  stadio  una  malattia  on- 
ninamente diversa  e  nuova,  ciò  è  quello  che  T Autore  nostro  non  vuole 
concedere,  ammenoché  non  volesse  qualificarsi  per  nuova  e  diversa  infer- 
mità l'induramento,  la  supurraxione ,  e  la  gangrena  nei  seguiti  della  flo- 
gosi,  e  l'itterizia  nelle  epatidi  passate  dall'acuto  allo  stato  lento.  La  ra- 
gione medica  adunque  non  può  riconoscere  sostanziali  diversità  nello  stadio 
di  riazione  del  choléra,  ma  solamente  un  variare  di  (orma,  che  ha  in 
fondo  origioe  da  tendenze  a  salutari  risoluzioni;  It  quali  per  incongruità 
di  organico-vitali  rapporti  o  tornano  insnfScienti  per  giugnere  al  loro  fine , 
o  trascendono  in  altre  veementi  e  disordinate  azioni  produttrici  di  letiferi 
effetti. 

Certo  si  è ,  che  le  affezioni  cerebrali  seguono  più  di  frequente  i  riat- 
tivi impulsi  della  vita  :  ma  siffatte  affezioni  distanno  essenzialmente  dai  se- 
miotici caratteri  e  dalla  vera  natura  del  tifo,  e  serbano  una  palese  dipen- 
denza dal  processo  cholerico.  E  tento  ciò  è  vero,  che  piU  fiate  ha  potuto 
osservare  il  nostro  Autore  incominciare  la  riazione  «on  fenomeni  di  offesa 
al  cervello  ;  e  dopo  qualche  progresso  ricader  d'  un  tratto  i  malati  nello 
sUdio  algido,  e  poco  stente  soccombere:  ha  osservato  altre  volte  alternarsi 
il  risalto  de'  connati  viteli  col  riapparimento  di  quello  stedio;  ed  ha  telora 
osservato  stazionaria  ed  incomplete  la  riazione  senza  totele  dissipamento  delia 
cianosi  e  della  perfrigerazione.  Oltre  le  offensioni  cerebrali  sorgono  non  di 
rado  i  fenomeni  d' ingorghi  e  flussioni  passive  in  altri  organi  e  sistemi  con 
alteramente  e  fino  con  impossibilità  delle  loro  funzioni.  Come  teli  cose  av- 
vengano beile .  è  il  comprenderlo  ;  imperocché  l'esaltemento  del  sistema  ner- 
voso della  vite  organica,  che  ha  principio  nello  stadio  di  riazione,  con- 
corre di  primo  slancio  a  sollevare  le  proprietà  del  sistema  vascolare  san- 
guifero onde  ristebilire  la  circolazione,  .la  quale  restò  lesa  nel  processo  del 
choléra  più  d' ogn'  altra  funzione  per  la  deficiente  innervazione  de'  tessati 
di  que*  vasi,  per  la  viziate  crasi  del  sangue,  per  la  perdite  delle  parti 
sierose  e  saline,  che  rendono  codesto  umore  scorrevole  entro  i  suoi  ricet- 
Ucoli ,  ed  in  ultimo  pel  cessato  suo  cambiamento  da  sangue  venoso  in  san- 
gue arterioso.  H  farsi  di  nuovo  sensibili  i  polsi,  non  che  i  battiti  delle 
esteme  arterie ,  e  il  dissiparsi  della  cianosi  ben^  appalesano  il  .subiteneo 
miglioramento  della  ematopoesi,  e  il  ritomo  del  sangue  alla  sua  composi- 
zione normale  ed  al  suo  corso  ordinario.  Ma  gl'impulsi  cireolatori!  del  coore 
e  delle  arterie  si  rallenteno  ne'  tessuti  lonteni  dal  centro  di  queste  fon- 
lione,  tento  piii  esausti  di  tonicità  quanto  pia  terda  si  compie  in  essi  la 
vitale  riparazione.  Non  sostenote  l' affluenza  del  sangue  dagli  ampli  seni  « 
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iai  copiosi  vasi  cerebrali  ^  Wi  pi)i  comunemente  ristagna  ed  ognor  crescendo 
dilata  e  sfianca  la  loro  tessitura  sorretta  da  troppo  molli  ritegni.  Di  qui 
la  pia  facile  etenienia  delle  affezioni  cerebrali. 

Uguale  afflusso  sanguigno  cagiona  analoghi  stagnamenti  in  ispezie  en- 
tro del  sistema  venoso  addominale;  ma  questi  per  ragion  di  frequenza 
stanno  molto  indietro  ai  primi.  Più  di  una  volta  vide  il  Profess.  Meli  flus- 
sioni di  sangue  al  fegato  congiunte  a  cupa  itterizia,  e  ciò  meglio  nello 
spedale  di  Neker  nelle  sale  del  Dottor  Laroque ,  il  quale  gli  fece  di  più 
osservare  due  cbolerici ,  che  nello  stadio  di  riazione  erano  stati  sorpresi  da 
empilegia,  ed  un  terzo  da  un  flemmone  edematoso  al  polpi  te  passato  a  va- 
sta e  profonda  gangrena.  Fu  poi  dal  nostro  Autore  in  generale  notato» 
che  ove  i  cbolerici  avessero  avuto  qualche  vizio  materiale  d'organizzazione, 
nel  raro  caso  che  superassero  il  terzo  stadio  del  morbo,  gli  effetti  della 
riazione  si  spiegavano  addirittura  nelle  parti  offese.  In  conclusione  l'esito 
salutevole  o  mortale  della  nazione  è  meno  dipendente  dalla  gagiiardia  del 
choléra  che  dal  deterioramento  avvenuto  nelle  organiche  forze  di  coesione , 
dal  grado  residuale  del  potere  e  della  tenacità  vitale,  dai  modi  di  conci- 
tamento  con  che  questa  risalta ,  e  finalmente  dall'  accortezza ,  dall'  efficacia 
e  dalla  giusta  maniera  con  la  quale  l'Arte  concorre  a  moderare  i  riattivi 
movimenti ,  a  ritenerli  nei  convenienti  limiti ,  e ,  se  sia  d' uopo ,  anche  a 
rafforzarli ,  acciocché  tornino  a  salvezza  degl'  infermi.  Ottenuto  questo  in- 
tento il  composto  organico  con  molta  difficoltà  si  raffranca,  e  le  sue  fun- 
zioni spesso  non  riacquistano  la  fisiologica  loro  esistenza  senza  qualche 
nuovo  Koncerto  inerente  a  siffatto  stadio  di  fievolezza.  Per  non  trasandar 
nulla  in  questo  lavoro  di  quanto  può  influire  a  vieppiii  estendere  le  cogni- 
zioni intomo  al  choléra ,  dopo  d'essersi  intertennto  il  Profess.  Meli  sul  con- 
temporaneo associamento  di  esso  morbo  con  altrevi  malattie,  ovvero  sulle 
possibili  sue  complicazioni  (  riferendo  tre  istruttivi  e  notevolissimi  casi  pra- 
tici di  questa  complicata  infermità  con  le  relative  osservazioni  anatomico- 
patologiche,  affinchè  meglio  ne  sieno  chiarite  le  speciali  qualità  e  le  com- 
binazioni ),  passa  ad  indicare  brevemente  quelle  indisposizioni,  quelle  mal- 
sanie  e  quegli  altri  malori ,  che  pia  di  spesso  sieguono  il  choléra-morbus. 

(Sarà  continuato) 


On  the  diseases  of  heart  etc.  Delie  malatde  del  cuore  e  de*  grandi  va- 
si,  del  DoU.  Giacomo  Hope,  Mèmbro  della  Società  Reale  delle 
Scienze  di  Londra  ec,  (  Ck>ntinuazione  dell'analisi  interrotta  a  carte 
^jZ  del  precedente  N.  F). 

La  3.*  Sezione  avente  per  oggetto  le  malattie  organiche  del  cuore 
e  dei  grandi  vasi  forma  la  parte  maggiore  e  la  più  estesa  delf Opera,  e 
sol  aggingneremo  anche  la  pia  importante  per  essere  ricca  di  osservazioni 
particolari  dello  stesso  Dott  Hope.    Quivi  facendosi  parola  prima  di  tolto 
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dell' ipcrMfii ,  se  ne  tUbiliscoso  le  scgneoti  fome:  —  i.^  Ipertrofìa 
semplice  per  condemanento  delle  pareti ,  con  normale  dilatatione  della  ca- 
Yità;  a.^  Ipertrofia  con  ampiiazionej  3.**  Ipertrofia  con  ristngnimenio. 
Della  ipertrofia  con  ampUatione  viene  aiaerito  y  cb'etta  ti  dimostra  in 
dae  guise  differenti,  cioè  con  pareti  condensate  e  cavità  dilatata;  e  con 
grossesxa  regolare  delle  pareti  e  cavità  ampliata.  Definita  V  ipertrofia  per 
nn  aumento  della  sostanza  muscolare  (  ck'è  quanto  dire ,  condensamento  ia 
conseguensa  di  accresciuto  nutrimento),  non  si  può  comprendere  come  possa 
quàta  (orma  con  regolare  grossessa  delle  pareti  essere  parimenti  deffinita  per 
ipertrofia.  L' ipertrofia  viene  dichiarata  da  un  aumento  d'attività  e  da  uno 
sfono  del  cuore,  il  quale  riceve  per  conseguensa  maggiore  affluenza  di  san- 
gue; e  la  maggiore  firequensa  della  ipertrofia  nel  ventricolo  sinistro  viene 
spiegata  da  un  grado  di  fona  in  proponione  uguale  al  vigore  della  stessa 
Corta  muscolare,  con  cui  oppone  resistenxa  al  potere  di  dilatazione.  Par- 
lando delle  cause  di  sUbtte  patologiche  condizioni,  il  Dott  Hope  sì  arre- 
sta alla  considerazione  di  quelle,  che  sono  di  carattere  nervoso  o  mecca- 
nico, ed  annovera  fra  le  prime,  oltre  le  perturbazioni  nelle  funzioni  del 
sistema  nervoso,  le  quali  cagionano  durevole  palpitazione  di  cuore,  andic 
le  febbri  reumatiche  non  curate.  Le  cause  meccaniche  od  operano  accele- 
rando la  circolazione  (  p.  e.  l'Autore  osservò  V  ipertrofia  in  persone^  ma- 
re, che  non  avevano  terminato  di  crescere,  in  conseguenza  del  remigare 
sforzato  ) ,  oppure  invertendola  cagionano  una  prcuione  del  ungue  sul 
cuore ,  del  tutto  preternaturale.  Qud  una  di  queste  più  frequenti  cause  vie- 
ne indicato  principalmente  il  ristrigni mento  delle  valvole  mitrali,  e  delle 
semilunari  della  vena  polmonare  ;  condizioni  morbose ,  che  nella  prima  loro 
conformazione  non  cagionano  che  incomodi  poco  rilevanti  L'ipotrofia  poi 
considerata  per  l'effetto ,  che  induce  sull'organiszazione ,  auume  diverse  sea^ 
biante  corrispondenti  alla  propria  essenza.  L' ipertrofia  semplice  accresce  U 
forza  e  l'attività  della  circolazione;  e  se  questa  forza  sopera  la  tensione 
normale  dei  vasi  capillari,  ne  derivano  congestione,  raccolte  sierose  e  tutti 
1  fenomeni  di  una  interrotta  circolazione.  A  noi  pare,  a  dire  il  vero,  che 
non  possa  comprendersi  questo  confronto  di  misura  fra  la  forza  di  drcola- 
tione,  e  la  forza  di  tensione  dei  vasi  capillari,  com'è  ritenuta  esclusa  dai 
poteri  della  forza  della  circolazione  stessa.  La  semplice  ipertrofia  non  pro- 
duce né  idropisia,  né  dispnea  s)  presto  né  così  facilmente  come  avviene 
allorché  s^  manifesta  un  impedimento,  che  direttamente  ed  essenzialmente 
rende  diCBcile  il  riflusso  del  sangue  venoso,  principalmente  allorquando  l'iper- 
trofia non  sussiste  che  in  grado  minore.  In  tal  caso  si  annunzia  mediante 
l'aumentata  operosità  nella  circolazione,  epperdò  quivi  conviene  il  DotL 
Hope  con  Bertin,  il  quale  attribuisce  l'idropisia  e  gli  altri  indizii  d'im- 
pedimento nella  drcolazione  a  tutt'  altro  che  all'  ipertrofia  semplice  :  per 
lo  pia  ewi  congiunto  altro  difetto ,  quale  sarebbe  l' imboccatura  ristretta 
de'  vasi  ec  Degna  é^  quivi  di  rimarco  l'osservazione  dell'effetto  della  iper- 
trofiia  sul  ventricolo  sinistro  del  cuore  e  sul  cervello,  in  quanto  che  la  si 
ammette  qual  cagione  frequente  dell'  apoplessia.  Nel   corso  di  pochi  anni 
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l'Autore  nostro  osservò  nore  casi  di  apoplessia  e  molti  cooTellimenti  sasse- 

gaiti  da  contratture  profenìenti  da  ipertrofia  dd  cuore.  Nella  diagnosi  del- 
l'ipertro&a  lo  stetoscopio  opera  quale  strumento  d'importanza,  abbenchè 
l'Autore  non  vi  accordi  fiducia ,  senonchè  combinate  le  sne  espressioni  col 
concorso  di  altri  sintomi  generali  e  paniali ,  fisici  e  vitali  |  sola  sono  in 
allora  da  esso  valutate. 

Non  ci  arrestaremo  punto  alle  osserrazioni  riferite  dal  Dott  Hope 
sul  corso  e  sull'esito  dell' ipertrofia ,  non  cbe  sul  pronostico  »  esMndo  cose 
abbastanza  note  :  faremo  solamente  rimarcare ,  cbe  a  giudizio  di  questo  Scrit- 
tore minore  è  11  pericolo  cbe  sovrasta  ne'  fanciulli ,  quantunque  il  loro 
cuore  sia  in  proporzione  pia  grande  di  quello  degli  adulti  ;  e  favorevole  è 
per  lo  più  l'esito  di  quesU  malattia  all'epoca  della  pubertà ,  risubilendosi 
in  allora  facilmente  una  giusta  proporzione  fra  l'azione  del  cuore  e  lo  svi» 
Inppo  della  generale  organizzazione;  loccbè  abbiamo  noi  stessi  potuto  pia 
volte  osservare  nella  lunga  nostra  pratica.  Per  la  cura,  o  meglio  pe'  sus- 
sidli  da  prestarsi  in  questi  casi,  il  Dott.  Hope  appoggiato  alU  propria  spe- 
rienza ,  si  mostra  contrario  agi'  insegnamenti  del  VaUalva,  consistenti  in  fre- 
quenti emissioni  di  sangue  e  in  dieta  rigorosissima ,  in  quantoocbè  vi  su$> 
seguono  dal  piii  al  meno  vivaci  ed  esaltatissime  reazioni ,  per  cui  fattività 
del  cuore  oUremodo  si  aumenta  ed  il  sangue  acquista  ancora  caratteri  sem- 
pre più  irritanti.  I  ulassi  devon  essere  praticati  con  moderazione  e  più 
di  rado,  e  la  dieta  vuol  essere  regolata  con  accorgimento  e  prudenza  a 
seconda  delle  circostanze ,  percbè  concorra  all'utilità  dello  scopo  :  ancbe  ac- 
cordata moderatamente  se  ne  regola  l' effetto  con  frequenti  purgagioni . 
Reputiamo  di  gran  peso  il  complesso  di  questi  precetti  del  Dott.  Hope» 
daccbè  possiamo  per  esperienza  assicurare ,  cbe  il  metodo  del  Valsalva  è  pia 
facile  ad  essere  prescritto  cbe  impiegato:  oltre  inferiti  inconvenienti,  cbe 
esattamente  abbiamo  riscontrati,  vi  è  quello  essenzialissimo ,  cbe  il  massi- 
mo numero  degli  ammalati  preferisce  di  perire  anzi  cbe  di  assoggettarsi  al 
rigore  della  prescritta  dieta.  —  Ragionando  in  seguito  l'Autore  della  dila- 
tazione del  cuore  ammette  per  principio ,  cbe  quando  una  cavità  è  di  con- 
tinuo e  sovercbiamente  distesa  dal  sangue  debba  in  essa  effettuarsi  una 
tal  quale  dilatazione.  Se  però  non  avvi  cbe  impedimento  all' espulsazioae 
del  sangue,  senza  cbe  il  sangue  si  raccolga  incessantemente  in  detta  cavi- 
tà, in  allora  lo  sforzo  operato  dal  cuore  per  vincere  T  ostacolo  induce 
d'ordinario  l'ipertrofia.  Lo  strignimento  dell'imboccatura  dell'aorta  cagiona 
p.  e.  più  facilmente  l'ipertrofìa  cbe  la  dilatazione;  ed  all'  incontro  il  ri- 
manersi aperta  quell'imboccatura,  per  cui  il  sangue  scorra  sempre  di  nuovo 
indietro  e  di  continuo  ne  empia  soverchiamente  la  cavità,  ella  è  una  cir- 
costanza ,  cbe  opera  con  maggiore  frequenza  le  dilatazioni.  Bertin  non  pro- 
penso a  ritenere  la  dilatazione  del  cuore  per  malattia  primaria  la  considera 
piuttosto  qual  conseguenza  di  impedimenti  cbe  sturbano  la  circolazione.  Per 
sentenza  di  questo  Scrittore  tali  impedimenti  interrompono  localmente  ed 
in  generale  la  circolazione  del  sangue,  come  p.  e.  mediante  il  ristrigni- 
mento  delle  imboccature  del  cuore,    qualcbe  viziatura  dell'aorta,   oppure 
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nalittSe  genertli»  pcrtnbiD^  n  cono  tasgttigiio»  per  evi  b  spinta  e  U 
pressione  del  sangue ,  interrotte  nd  sno  corso»  refluiscono  Terso  dei  cuore 
in  grado  pia  forte  di  quello  che  questo  riscere  possa  sopportare.  L'Autore 
nel  concedere  una  tale  genesi  di  siflatta  dilatasione  £1  a  tutta  ragione  ri- 
flettere 9  che  la  maggiore  pressione  esercitata  dal  sangue  sul  cuore  può  pro- 
yenire  non  solo  da  un  ostacolo  esistente  nelle  pertinenie  della  circolazione, 
ma  exiandio  dalla  infievolita  forza  del  cuore  medesimo;  cagione  di  mag- 
giore effetto  e  di  massima  importanza.  Così  v'ha  in  taluno  per  difetto  di 
conformazione  un  cuore  troppo  gracile:  le  dilatazioni  sono  pia  frequenti 
nelle  femmine ,  nelle  quali  le  pareti  del  cuore  sono  più  sottili  che  in 
quello  de'  maschi:  si  manifestano  esse  ancora  dopo  febbri  tifiche  ed  in- 
fiammazioni di  cuore ,  malattie  le  quali  operano  debilitando  la  tessitura 
del  cuore.  L'Autore  osservò  pure  molti  casi  ne'  quali  tutte  le  apparenze 
d'un'  interrotta  circolazione  del  sangue  erano  soltanto  dimostrate  da  una  di- 
latazione del  cuore,  senza  che  altrove  si  potesse  scorgere  un  impedimento 
nel  corso  della  circolazione ,  che  si  avesse  potuto  ritenere  per  consegaensa 
di  dilatazione.  Su  di  che  ci  Ùl  riflettere,  die  parlando  gli  scrittori  di  peso 
e  di  pressione  nel  corso  del  sangue  e  di  maggior  peso  della  circolazione, 
s'impiegano  talvolta  espressioni  scelte  male  e  troppo  vaghe. 

I  sintomi  della  dilatazione  congiunta  alla  ipertrofia  furono  già  indi- 
cati parlando  di  quest'ultima.  In  questo  luogo  non  Tengono  descritti  che  i 
sintomi  della  dilatazione  con  assottigliamento  delle  pareti,  e  d  si  dice  che 
in  questo  caso  la  pulsazione  del  cuore  ed  il  rimbalzo  (  cosi  chiama  Hope 
il  ricadere  del  cuore  dalie  pareti  del  petto  ndl'  atto  della  diastole  )  sono 
assai  forti;  quando  che  nella  semplice  dilatazione  la  pulsazione  del  cuore 
i  assai  debole,  e  per  lo  piii  sfugge  del  tutto  all'orecchio.  Cosi  si  può  di 
lieve  spiegare,  come  in  caso  di  dilatazione  rilevante  il  primo  sussurro  dd 
cuore  non  si  distingue  dal  secondo.  Si  è  osservato  in  varii  ammakti  af- 
fetti da  rilevante  dilatazione  del  cuore,  che  assai  di  sovente  essi  premono 
fortemente  colla  mano  la  parte  dd  petto  sovrapposta  al  cuore,  quasiché 
TOgliano  sorreggerlo  0  schiacdarlo. 

La  parziale  dilatazione,  ossia  il  Tcro  aneurisma  del  cuore  non  è  in 
quest'Opera  che  appena  accennato,  e  solo  d  si  porge  la  storia  dell'andamento 
di  questa  malattia.  Si  fa  però  parola  di  un  caso  rarissimo,  e  forse  unico, 
cioè  di  un  aneurisma  nella  sostanza  dd  setto  fra  ii  Tcntricoio  destro  ed  il 
sinistro. 

Laennec  dichiarò  il  rammollimento  del  cuore  per  un  difetto  di  nn- 
trizione,  e  Bouillaud  e  Bertin  lo  hanno  considerato  per  una  conseguenza 
dell'  infiammazione.  Il  nostro  Autore  dutingue  ii  rammollimento  accompa- 
gnato da  colore  rosso  intenso  0  Tioletto  dd  rammollimento  rosso  giaik^ 
pallido,  fulvo  0  colore  di  foglia  morta.  Il  rammollimento  assodato  al  pri- 
mo degl'  indicati  colori  della  sostanza  cardiaca  viene  da  esso  ritenuto  qua- 
le conseguenza  dell'infiammazione;  l'altro  poi  colle  Tarieta  di  colore  testé 
nominate  è  indicato  per  effetto  di  uno  stato  cachetico. 

L'induramento,  la  degenerazione  adiposa   del   cnore,   le  escrescenze 
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oisee,  cartilaginose,  ed  altre  consimili  ritenzioni  nella  sostanza   roascolare 
del  cQore  e  del  pericardio,  non  sono  accennate,    come    T atrofia,  che  per 
rendere  unicamente  completo  il  prospetto  di  cotali  affesioni    organiche   del 
ctaore. 

SnI  conto  de'vizii  delle  Talfole  e  delle  imboccature  del  cnore,  l'Au- 
tore ci  informa  essere  i  medesimi  senza  confronto  pia  rari  al  lato  destro 
che  al  sinistro ,  e  che  in  otto  casi ,  ne'  quali  si  appalesò  la  presenza  dì 
viziatura  nelle  valvole,  ha  potuto  assicurarsi  che  dimostrossi  esistere  il 
vizio  principale  nelle  valvole  del  lato  sinistro.  In  generale  gli  induramen- 
ti al  lato  destro  sono  quasi  sempre  soltanto  cartilaginosi.  Il  frequente  am- 
malarsi delle  valvole  sinistre  si  spiega  dai  loro  sforzi  maggiori  che  opera- 
no stante  la  maggiore  epetgia  del  ventricolo  sinistro:  ne  è  una  prova  il 
caso  di  ipertrofia  del  sinistro  ventricolo,  ove  assai  frequenti  sono  le  litia- 
si delle  valvole  e  dell'aorta,  Qoand'anco  i  vizii  delle  valvole  rendono 
meccanicamente  difficile  il  corso  del  ungue,  i  sintomi  che  si  suscitano  non 
sono  così  evidenti  per  essere  ritenuti  come  provenienti  da  tale  dififetto. 
Tavolta  sono  piuttosto  conseguenze  d'una  malattia  in  pari  tempo  esistente 
nell'apparato  muscolare  del  cuore,  p.  e.  d'una  dilatazione,  d'una  ipertrofìa, 
o  del  rammollimento.  Alcune  persone  stettero  passabilmente  bene  per  anni 
abbenchè  avessero  rilevanti  difletti  alle  valvole,  fino  a  che  a  poco  a  poco 
ti  appalesarono  i  contrassegni  d' un' ipertrofia  o  d'una  dilatazione.  Di  ra- 
do si  rinviene  un  rilevante  ristrignimento  delle  imboccature  senza  ipertro- 
fia o  dilatazione.  La  persuasione  nudrita  dall'Autore,  che  il  ristrignimen- 
to d'una  valvola  non  sia  in  sé  stesso  pericoloso,  ed  il  pericolo  non  pro- 
venga che  dalla  formazione  4'  un'  ipertrofia ,  o  dilatazione  del  cuore ,  lo 
indusse  a  raccomandare,  che  in  tali  tasi  occorre  procurare  con  tutti  i 
possibili  meni  profilatici,  che  non  avvenga  né  l'ipertrofia  né  la  dilatazione, 
il  che  si  ottiene  mantenendo  possibilmente  normale  ed  equilibrata  la  cir- 
colazione. 

I  sintomi  generali  y  che  annunziano  gli  accennati  difetti  delle  valvo- 
le, consistono  parte  negli  indizii  della  dilatazione  del  corrispondente  ven- 
tricolo del  cuore  in  maggior  grado,  e  parte  in  fenomeni  proprii  e  deter- 
minati, che  perciò  si  direbbero  patognomonici.  Fra  questi  ultimi  ne  indi- 
ca i  tre  seguenti:  i.^  Un  rilevante  aumento  degli  indizii  ordinarli  d'iper- 
trofia 0  di  dilatazione,  quando,  come  d'ordinario  é  il  caso,  vi  si  aggiu- 
gne  r  ^tio  0  r  altro  di  questi  stati  di  malattia  ;  il  che  a  dire  il  vero  non 
é  abbastanza  intelligibile  in  pratica,  e  reca  sorpresa,  come  dare  si  possa 
valore  patognomonico  ad  un  indizio  oscuro,  a.**  L'attività  irregolare  del 
cuòre  é  dimostrata  dal  polso,  divenuto  piccolo,  debole,  interrotto,  irre- 
golare od  ineguale:  ancora  più  sicura  ne  é  la  conoscenza  se  il  polso  bat- 
te piccolo  é  debole,  e  le  pulsazioni  del  cuore  sono  veementi.  Il  ristrigni- 
mento della  valvola  mitrale  opera  questi  effetti  pia  marcati  sul  polso; 
quando  all'  incontro  il  ristrignimento  delle  valvole  dell'  aorta  non  apporta 
questi  fenomeni  se  non  é  giunto  al  massimo  della  preternaturale  sua  con- 
dizione. 3.^  U  dolore,  oppure  il  senso  di  pressione  o  di  strettezza  in  una 
AifTOL.  BfBD.  Sbm.  L  7  3 
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parte  ad  coore  indica  indoraaMlo^  e  pmitt  ìli  ehiticiUi  ddle  Tal?ole, 
delle  arterie  coronarie,  o  del  principio  dell'aorta.  L'Autore  ri  dicbiam 
contrario  agli  scrittori,  i  quali  insegnano,  cke  T infiammazione  i  l'unica 
causa  di  questa  dolorosa  sensazione;  esso  la  ripete  da  mancanza  di  elasti- 
cità nelle  parti  ossificate  od  indurite^  peroocchè  impossibilitate  di  dilatarsi 
al  pari  deUe  rimanenti  parti  del  cuore,  quando  le  sue  funzioni  lo  ri- 
chieggono, colla  distrazione  e  forzata  distenzione  delle  medesime  si  ope- 
rano queste  morbose  sensazioni.  L'Autore  accenna  con  fiducia  perchè  forte 
della  propria  esperienza  quali  sintomi  fisici  le  tarie  sorta  di  strepiti  e 
sussurì  mandati  dal  cuore  e  sentiti  dall'udito,  come  quelli,  che  da  nrii 
anni  non  l'hanno  mai  lasciato  incerto  nella  determinazione  di  queste  af- 
fezioni. In  generale  da  essi  ha  potuto  dedurre,  se  esiste  ristrignimen- 
to  delle  valyole,  ed  indicare  anche  nella  maggior  parte  dei  casi,  forse  om 
più  precisione  di  quello  fosse  necessario,  il  luogo  e  la  condizione  delb 
malattia.  Sarebbe  da  desiderarsi  difusa  questa  perizia  mediante  l'uso  dello 
stetoscopio.  ("«Stira  continuato) 


Digitized  by 


Google 


SEZIONE   TERZA 

RinSTA  DQ  OIORIf  AU 

SOENZI  NATDBAU  APPIIGATB 


GoifSIDBBAZIOin   8UL   MAGiniTISIIO   TBRRBiTBE  y   DKL   8IO.   DtTPBRBST. 

Le  oMcnraiìonr  d' incliiiasioBe,  di  coi  il  Sig.  Doperrej  ti  è  servita 
selb  nlaiione  del  Viagpo  ikila  Coqìdik  onde  tncdare  h  configanzione 
dell'equatore  magnetico  »  ti  accordano  a  ht  passare  questa  corra  per  i  ponti 
i  pia  caldi  della  terra  ;  e  come  risolta  dai  (atti  >  de'  qnali  si  fece  raccolu 
dal  Signor  de  Humboldt  su  la  costa  del  Perà»  dal  Capitano  Sabine  nel- 
l'oceano atlantico  >  dal  Capitano  Lntk^  e  dal  Sig.  Adolfo  Ermon  nel  gran- 
de oceano,  cbe  è  precisamente  a  partire  da  questa  cnrya  che  l'intensità 
magnetica  aumenta ,  ed  incamminandosi  verso  le  regioni  polari  si  deve  da 
oggi  innanzi  considerare  la  linea  sema  inclinazione ,  come  quella  cbe  ia 
nna  volta  è  la  linea  delle  pia  grandi  temperature  e  delle  minori  intensità 
di  ciaKon  meridiano.  Gilbert  verso  il  fine  del  16.*^  secolo  aveva  già  os- 
servato che  una  calamita  riscaldata  fino  al  calore  rosso-bianco  perde  tutto 
il  suo  potere  magnetico.  Le  belle  esperienze  di  Coulomb  hanno  in  seguito 
provato  che  quesU  perdita  si  (a  gradatamente  a  misura  che  il  calore  si 
alza.  Nulla  meno  all'epoca  del  Viaggio  de  la  Goquille  l' influenza •  della 
temperatura  atmosferica  non  faceva  parte  come  elemento  nella  redazione 
delle  osservazioni  d' intensità  magnetica.  L' Autore  dice  che  fia  lecito  sup- 
porre, che  se  la  terra  fosse  perfettamente  omogenea,  la  kgge  del  decresci- 
mento della  temperatura ,  dall'equatoie  alle  regioni  polari ,  sarebbe  la  stessa 
in  tutti  i  meridiani,  e  lo  stesso  sarebbe  pure  della  legge  dell'accrescimenlo 
dell'intensità  delle  forse  magnetiche;  che  allora  l'equatore,  i  meridiani  ed  i 
poli  terrestri  sarebbero  l'equatore,,  i  meridiani  ed  i  poli  magnetici.  Le  pa- 
ralelle  del  globo  sarebbero  le  linee  isodinamiche ,  e  la  declinazione  dell'ago 
calamitato  sarebbe  nulla  per  tutta  la  terra.  Ma  la  superficie  del  gkbo  è 
eterogenea  :  questo  non  fu  che  .pei  la  distribuzione  de'  suoi  mari ,  l'esten- 
sione e  h  forma  de'  suoi  continenti.  Nell'emisfero  boreale,  per  esempio > 
noi  veggiamo  intomo  al  suo  polo  un  vasto  bacino  glaciale  che  non  ha  co- 
municazione coi  mari  delle  regioni  temperate  che  per  fo  stretto  di  Barìng 
e  pel  canale  di  Spitzberg.  Si  vede  'chiaramente  dal  racconto  de'  viaggiatori  » 
che  hawi  il  g^  annuale  ne'  meridiani  di  questi  dne  passaggi ,  nentxt  ^ 
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inverni  9ono  di  una  desolante  perpetuità  ne'  aeridiaBÌ  nel  seno  delU  Si* 
beria,  come  in  quelli  nel  meno  dell' Aa^rìca  settentrionale.  Esaminiamo 
ora  la  marcia  del  magnetismo:  da  una  parte  noi  yeggiamo  che  le  più  gran- 
di intensità  sono  state  osservate  ne'  meridiani  della  Siberia  e  dell'America 
settentrionale,  e  che  di  queste  due  estreme  intensità  la  maggiore  è  pre- 
cisamente quella  che  si  osserva  nei  meridiani  in  meno  della  parte  nord 
di  qaesl'altimo  continente.  La  postxione  del  polo  magnetico  è  adanqoe  dì- 
pendente  dalla  posizione  del  polo  termale,  e  deve  per  conseguenia  variare 
con  questa.  Da  un'altra  parte,  se  noi  avviciniamo,  come  l'aveva  già  (atto 
il  Sig.  Brewster,  la  carta  delle  linee  isosterme  del  Sig.  de  Humboldt  ad 
una  carta  di  linee  isodinamiche ,  noi  yeggiamo  che  esiste  un'analogia  assai 
notevole  fra  le  ondulazioni  delle  linee  di  eguale  temperatura,  e  le  linee 
di  eguale  intensità  magnetica;  perocché  le  sommità  convesse  t  le  sommità 
concave  delle  une  si  trovano  precisamente  ne'  meridiani  delle  sommità  con- 
vesse, 0  delle  sommità  conuve  delle  akre.  Il  Sig.  Duperrej  cerca  poscia 
di  dimostrare,  che  lo  stesso  avviene  delle  variaaiont  minori,  che  si  (anno 
osservare  in  uno  stesso  luogo  nella  dorata  del  giorno:  ed  egli  spiega  le 
anomale,  che  sembra  che  presentino  certe  omenraiioni.  Il  sole  sposta  ad 
ogni  istante  le  linee  isodinamiche,  ed  in  consegnenn  i  fenomeni  delia  de- 
clinazione e  dell'  intensità  magnetica  devono  avere  nna  variazione  diversa  in 
tutti  i  luoghi  della  terra.  Di  piii  da  nna  stagione  all'  altra  l' intero  siste- 
ma del  magnetismo  oscilla  da  nord  a  sud,  e  reciprocamente ,  secondo  il 
movimento  della  declinazione  del  sole.  Quanto  al  movimento  di  translatìone 
del  sistema  nel  senso  delle  longitudini ,  non  si  pub  attribnirlo  che  ai  can- 
giamenti che  devono  operarsi  nelle  medie  temperature  di  certi  paesi»  parti- 
colarmente in  quelle  delle  regioni  polari ,  ove  il  piii  gran  disordine  è  F  im- 
mediata conseguenza  del  movimento  de'  ghiacci.  Paò  d'altronde  succedere ^ 
che  a  certe  epoche,  le  medie  temperature  dell' Enropa,  dell'Asia  e  del- 
r  America  cospirino  in  modo  di  spostare  le  linee  isodinamide  nelle  slesM 
senso,  ed  in  questo  caso  non  sarà  necessario  nn  grande  sferze  da  parie 
loro  per  trasporUre  le  sommità  convesse  delle  linee  isodinamiche  dell'  £«- 
ropa  nel  meridiano  di  Parigi ,  ciò  che  renderebbe  nnlla  la  deciinasìone  c»- 
me  ell'era  nell'anno  i663.  Quello  che  è  dimostrato  si  è,  che  la  decliue 
zione  e  l' inclinazione  diminuiscono  a  Parigi ,  sono  già  molti  anni  :  per  la 
qual  cosa  noi  concludiamo  che  le  linee  isodinamiche  si  elevane  insensibil- 
mente verso  il  nord ,  all'occidente  dell'Europa ,  e  noi  ne  troviamo  la  canea 
nell'America  settentrionale,  ev'è  bene  ricenosdnto  ehe  il  dima  si  è  nota- 
bilmente migliorato  dall'epoca  delle  scoperte,  e  particolarmente  dopo  k  nn- 
mcrevoli  coltivazioni ,  che  i  popoli  industriosi  hanno  eseguite  in  qnesta  in- 
sta parte  del  oMndo.  L'esistenza  di  due  nummum  d' intensità  magnetica, 
corrispondente  a  due  minimum  di  temperatnra  nel  nord  delf  America  ed 
in  qeeUo  dell'Asia  aveva  fatto  credere  all'esistenza  dei  due  poli  magnetici. 
Questa  supposizione  scomparve  davanti  tette  le  precedenti  considerazìonL  -— 
Nel  mettere  fine ,  il  Sig.  Duperrej  annunzia  ehe ,  giusta  i  suoi  cakoli ,  le 
totaH  intensità  magnetiche  dei  due  emisfcri  terrestri  sono  fia  loro  come  le 
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I  sapcrfidc  de!  due  emSsCeri  aagsetici.  L'iiiteMità  dell' eioitCero  boreale  è  a 

i  quella  dell'anatrale  come  i,  ooo  è  a  i,  oi5.  In  ragione  dì  qaetta  difTeren- 

t  aa>  la  sva  media  terapenUura  è  al  dìssoUo  di  quella  dell'emisfero  del  nord 

t  di  o%  85  cent.  (Cattaneo^  Biblioteca  di  Farmacia-Chimica  ec.  Marzo 

p  Aprile  1834»  p*  ^5j), 

I  Statistica  pb'  ungahi>  del  sio.  Luigi  Doubhico  db  Rnirzi. 

I  Questa  singolare  varietà  della  specie  nmana  forma  parte  oramai  della 

I  popolaxione  di  tatti  i  paesi  Europei  e  di  molti  fra  gli  Asiatici.   Nell'Africa 

I  non  si  ri^TengODO  die  in  Egitto  »  nella  Nubia,  nell'Abissinia»  nel  Sudan 

^  e  nella  Barbaru.  In  America  non  fecero  pur  anco  la  loro  comparsa.    Piìi 

numerosi  sono  i  xingani  in  Ispagna,  in  Irlanda ,  in  Turcbia,  in  Un- 
gheria,  e  principalmente  in  TransiWania ,  nella  Moldam  e  Valacchia  » 
nella  SchiaToniai  in  Gurlandia,  in  Lituania  e  nelle  provincie  del  Cauca- 
so. In  Inghilterra  esistono  in  passabile  numero ,  ma  non  si  rinvengono  che 
in  luoghi  remoti  :  colà  fanno  di  rado  nelle  città,  e  solo  a  due  o  tre  per 
▼olta.  Sono  divenuti  rari  in  Germania,  nella  Svesia,  in  Danimarca,  nella 
Svixzen  e  nei  Paesi  Bassi.  Il  loro  numero  si  è  minorato  anche  in  Italia. 
Dicesi ,  che  So  à>  60  mille  abitino  la  Spagna ,  e  5oooo  V  Ungheria, 
Ma  il  loro  massimo  numero  abita  la  Transilvania ,  poiché  in  una  popola- 
zione di  1,720000  individui  si  annoverano  io4ooo  singani.  Si  può  as- 
serire sema  esagensione,  che  in  Europa  viva  allo  incirca  un  milione  di 
xingani;  in  Africa  400000,  nelle  Indie  1,4^^000  ed  in  tutto  il  rima^ 
^  nente  dell'Asia  drca  due  milioni.  Eccettuata  la  Russia  Asiatica,  la  China, 

*^  il  Siam  ed  il  Giappone  si  rinvengono  zbgani  dovunque.  U  numero  totale 

^  4<  questo  popolo  ascettdereU>e  adunque  a  5  milioni.  Esiste  quindi  nna  na- 

)"  xione  non  piccola,  esclusa  dai  diritti  dei  rimanenti  popoli,    la  quale  non 

^  ha  in  verun  paese  stabile  domicilio,   si  accampa   in   luoghi   incolti   ed  in 

^  onta  dello  stato  di  abbiezione,  in  cui  si  trova,    continua  a  vivere  per  lo 

'  piìi  di  furto  e  d' inganno.  (G.  Lovis  Domeny  de  Bienziy  in  The  JEdifi" 

k  burg  new  philosophical  Journal ^  Jan,   i834^- 

^  In  Germania  però,    e  massime  ne'  contomi  di  Nordhausen  si  è  in- 

i  cominciato  con  buon  successo  ad  assegnare  ai  singani  stabili  dimore,  e  ad 

I  impiegarli  nell'agricoltura.  Lo  stesso  è  in  Ungheria  e  in  Transilvania,  ove  si 

it  addestrano  eziandio  al  servizio  militare  attivo*  Di  latto  in  alcuni  Reggimenti 

I  Ungaresi  e  Transilvani  attualmente  stabiliti  in  Italia  si  trovano  moki  xingani. 

'  DBGtI    ACEFALOCISTI,    InVESTIGAZIONI    DBL    DOTT.    KuHlT. 

r  V Antologia  Medica  riferi  nd  N.°  IIL^  dello  Korso  Marzo  il  Caso 

F  patologico^linico  di  idrope-ascite  simulante  la  gravidanza  e  cagionato 

I  da  vermi  vescicolari  disseminati  ne^  viveri  del  basso  ventre  j  che  ne 

I  rimasero  distrutti  y  ed  il  suo  Autore  a  carte  ao6  esternò  i  proprii  pen- 

I  samenti  sull'indole  organica  di  questi   esseri.   Ora  combinandosi  questi  coi 

I  risultamcnti  delle  dotte  indagini  intraprese  dal  Dott.  Kiìhn  si  compiace  di 

quiyi  riferire  quanto  in  proposito  ne  pnhHM»  quest'  illustre  I^aturalista ,  e 
come  ci  viene  comunicato  dall'  interessarne  BuUettino  delle  Scienze  Medi' 
t  che  di  Bologna  y  NJ^  Jì^tcuhJprUe  i834\»  P^  t46- 
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H  Sviliippami  fireqnentemente  neg^i  orgasi  dett'oono  e  degli  aiimli 
delle  Tescichette  di  ub  Tolame  Tanabilissirao ,  molli ,  per  lo  più  sferoidali , 
od  ovoidi,  riempite  ordinariameiite  di  an  liqaido  perfettamente  chiaro,  aa 
qualche  Tolta  torbido  e  sporco  di  giallo  0  di  si  colore  saaguinolento,  e 
contenote  in  un  involto  fibroso  particolare,  col  quale  non  hanno  h  più 
piccola  aderenia.  Questi  nuovi  prodotti  vivono  di  una  vita  indipendente  nei 
tessoti  degli  animali  al  modo  dei  vermi.  Infatti  crescono,  si  riprodacoM, 
e  finirebbero  coU'estendersi  in  tutto  l'organo  nel  quale  hanno  avito  origi- 
ne ,  se  natura  non  avesse  dei  meni  alla  sua  disposisione  per  impedirglieit. 
Si  conoscono  volgarmente  sotto  il  nome  di  idatìdij  ma  questa  denomiia^ 
xione  essendo  messa  in  uso  del  pari  per  £ir  conoscere  altri  parassiti,  li 
distinguono  meglio  sotto  il  nome  generico  di  acejalocud  assegnatogli  da 
Laennec  Alcuni  autori  e  fra  questi  Rudolph! ,  Blumenbnch ,  0\kn ,  Heu- 
singer  ee.  hanno  emmessi  dei  dubbi  sulla  loro  vitalità;  Bulladimeno  la  ou^ 
gior  parte  di  quelli  che  se  ne  sono  occupati  in  un  mode  spedale,  Laouee, 
Liidersen,  Bremser,  L  F.  Heckel,  Gnvdlhier,  De  Bla  brille,.  Ev.Hoae, 
Hilmj,  Nitxsch,  Leukart,  K6hn  ec*  li  hanno  considerati ,  come  clNripa^ 
ticolari  che  godono  una  Tita  propria  ed  indipendente,  m 

A  questo  proposito  laremo  riflettere  con  Kiihn,  che  le  obbie«oni,(k 
si  sono  elevate  contro  la  vitalità  degli  acelalocisti,  sono  b  semplicità  di  iom 
organizzazione  ed  il  difetto  di  movimento,  e  che  è  a  credersi,  che  uiaaa 
questione  vi  sarebbe  stato  intorno  ad  essa,  se  fin  da  principio  si  feisav 
collocati  al  suo  vero  posto.  G>nsiderattdo  infetti,  che  qaalifieati  ^  aceUa- 
cisti  del  titolo  di  animali  si  è  urtato  contro  le  idee  generalmente  ricetite 
su  questa  classe  di  esseri,  e  si  è  dato  della  natura  animale  una  dctaiùoiif 
talmente  larga,  che  diveniva  impossibile  l'attaccarvi  nlcnn  senso  precìso; 
avuto  in  considerazione ,  che  per  ciò ,  che  s' intende  generalmente  ed  aaAe 
Tolgarmente,  l'idea  dell'animalità  racchiude  sempre  queUa  di  una  uuaife- 
stazione  di  sensibilità  e  di  una  spontaneità  nei  morimentì ,  e  che  qicSb 
caratteri  mancano  agli   acefelocisti;   ne  rione  di  conseguenza  che  essi  aoi 

rsono  essere  considerati  come  veri  animali.  NnUadimeno  questi  esseri  hamis 
stessa  composizione  chimica  degli  animali  :  essi  crescono  ,  quantunque  noa 
abbiano  alcuna  aderenza  cogli  or^ni  nei  quali  sono  contenuti,  ricoBpajM* 
sempre  sotto  le  medesime  forme ,  e  finalmente  si  propagano  per  geanse  e 
vescichette.  Da  ciò  risulta,  come  gli  acefelocisti,  benché  formati  di  mate- 
ria animale,  sono  ridotti  ad  una  vita  puramente  vegetativa  :  per  la  qual  cosa 
pare  doversi  assegnar  loro  un  posto  fra  quegli  esseri  ambigui  che  tengoao 
il  mezzo  fra  la  pianta  e  l'animale  e  che  Borj  de  Saint-Vincent  ha  dt- 
stinti  col  nome  di  psicodiarì^  il  quale  fosto  niuno,  crediamo,  lor  vorn 
contrastare. 

Posto  ciò,  diremo  che  Kiihn,  dietro  le  ricerche  alle  quali  ri  è  dedi- 
cato a  questo  riguardo,  è  stato  condotto  alle  coaclurioni  seguenti: 

i.^  Gli  acefalocisti,  benché  non  sieno  veri  animali,  debbono  occupue» 
posto  fri  gli  esseri  organizzati ,  ravvicinandosi  esri  a  quelle  produzioni  vescico- 
lari che  formano  il  fgsatct  prMcocem  àtfjk  iMkt^  0  U  gjpfodwui^di  T«fp<^ 
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2.^  Nello  stito  attaak  della  ideila  poMonii  annetlew  doe  tpede  ài 

actblocUti  bei  distìnte,  caittterinate »  Tana  per  b  sua  riprodaxione  al  di 
fuori ,  e  l'altra  per  la  sua  riproduxione  all'  in^tiitart.  della  cisti.  La  prima 
specie  si  chiama  exogene^  la  seconda  endogene.  Dà  il  nome  di  primario 
all' acefalociste  che  sviluppasi  originariamente  in  nn  tessato  qualunque,  di 
secondarìi  a  quelli  che  da  questo  nascono,  di  temimi  a  quelli  che  sono 
prodotti  dai  secondarìi  e  così  in  seguito. 

3.**  Gli  acefalocisti  nella  loro  qualità  di  parassiti  sono  soggettila  pe* 
rire  in  seguito  della  reaxione  dell'organismo;  leaxione  che  consiste  nella  for- 
masione  di  una  cisti  all'intorno  del  parassita,  e  nel  trasudamento  di  una 
materia  albuminosa  calcare  destinata  a  comprimerlo  e  distruggerlo. 

4.^  Questa  materia  trasudata,  ed  il  cìiudimento  della  cisti  ianno  sì, 
che  fatta  scomparire  h  cavità  dell' ace£dociste ,  prodncesi  in  tal  modo  un 
tubercolo ,  ma  questo  molto  diverso  dagli  altri  prodotti  distinti  sotto  di  que- 
sto nome ,  in  quanto  ,  che  esso  contiene  gli  avana!  della  pellicola  del 
parassita. 

Della  felce  maschia  e  di  altee  sette  specie  ad  essa  affihi  ;  Me- 

MOEIA   DEL    GAY.    MlCBBLE    TeEOEE    PEOFESS,    DI    BOTAVICA   IN   NaPOLI. 

I  cultori  della  vastissima  scienxa  de'  vegetabili  non  osano  tacere,  che, 
sebbene  sieno  essi  assuefatti  a  ritenere  talune  piante  comuni  con  nomi 
specifici  mal  determinati,  pure  dopo  pia  naturo  e  diligente  esame  ùtto 
sulle  medesime  ne  han  corrette  le  loro  erronee  denominazioni.  Infatti  nin- 
no ignora,  che  molte  specie  di  piante  della  Flora  Napolitana  sono  al  pre- 
sente distinte  con  nomi  diversi  da  quelli  co'  quali  venivano  prima  in- 
dicate, e  la  maggior  parte  di  siffatte  àmwxioni  è  dovuta  al  Cav.  Tenore 
il  quale  non  ha  risparmiato  fatica  in  passare  a  rassegna  le  nostre  piante 
ùeno  esse  triviali,  sieno  rare.  Fra  le  piante  che  han  meritata  la  di  lui 
attenzione  annoverasi  la  fdce  maschia  (  Aspidium  filix  mas  )  ed  altre 
congeneri  che  colla  medesima  venivano  confase.  Quanto  concerne  la  esatta 
conoscensa  e  l' illustraaione  della  accennata  specie  di  felce  medicinale  forma 
il  prindpal  soggetto  della  Memoria  del  Gav.  Tenore;  ma  egli  in  ciò  fare 
si  è  veduto  nella  necessità  di  dover  descrivere  ed  illostrare  altre  sette  spe- 
do di  felci  anche  nostrali,  talune  delle  quali  vengono  sostituite  alla  vera 
felce  EMSchia  negli  usi  medicinali. 

L'Autore  dopo  aver  fisuto  i  caratteri  del  tipo  della  specie  della  fel- 
ce EMSchia  vera  distingue  di  esM  tre  varietà  che  si  rinvengono  nel  nostro 
regno.  Determina  la  vera  felce  femmina  (  uispidium  ^fiUx  foemina  )  s  e 
passa  quindi  ad  illustrare  V  Jlspidiwn  dilauttum;  VA.  rigidtmi,  \A. 
acukoJbum,  X  A.  khatum,  e  tra  esse  osserva  una  nuova  specie  da  lui 
tenuta  nn  tempo  per  \A.  arìsUUum,  e  che  altra  volta  credette  \A,  acu^ 
ìeatum  e  che  in  fine  ritenne  per  VA.  dUatatum^  come  può  rilevarsi  dalle 
varie  sue  opere ,  nelle  quali  di  esse  fielci  faui  menxione.  La  connata  novella 
tpede  è  stata  dal  Gav.  Tenore  distìnta  col  nome  di  Aspidium  astuUuum 
die  differisce  dalle  altre  tre  testé  mentovate  per  caratteri  particolarissimi. 
Difatti  la  soa  radice  è  simile  a  quella  della  felce  maschia,   ma    in  tutte 
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le  parti  pin  groMe,  gli  stipi^  e  le  ndiche  ton  gracili  iettili  e  fngili  te- 
stile dappertutto  di  sqaane  o  peli  tanghi,  ptleiti  o  riTolti  in  gììi.  Le 
divisioni  delle  frondi  sono  hniglie  3-6  pollici,  e  son  composte  di  ao-3o 
coppie  di  (bglioline  manite  di  certi  pìccinoletti ,  le  pinnole  d^a  prìou 
coppia  sono  poco  pia  lunghe  delle  altre,  e  presso  la  hase  veggonsì  dWise 
in  tre  parti,  delle  cpiali  doe  laterali  rappresentano  die  orecchiette  disagaali 
distinte  dal  resto  della  pinnola;  le  altre  pinnole  sono  mesi' astate  cioè 
prolungate  alla  hase  del  solo  lato  estemo  in  m  loho  ellittico  lungo  circa 
H  terzo  dell' intiera  fogtiolina,  tutte  sono  intagliate  in  denti  acuti  orlate 
di  corte  setole  inermi  ;  la  fmttificaaione  è  in  fori  articolari  con  indosii 
peltati  giallicci  che  si  aprono  perifericamente.  Qiesta  specie  di  felce  è  b 
pili  comune  di  tutte  le  altre ,  si  trofa  ne*  siti  incolti ,  ed  incontrasi  Bel- 
le Talli,  ne'  boschi  e  nelle  sd?e  del  regno,  la  di  coi  radice  vieu  nccel* 
la  ed  amministrata  per  quella  di  felce  Maschia  e  della  radice  di  osbu^ 
reale. 

Sebbene  manchiamo  di  nn' analisi  chimica  comparativa  della  ndice 
della  ^/ice  astulala  per  decidere  sol  valore  dell'accennata  sostitisio&e,  pi- 
re guardando  l' identità  de'  loro  caratteri  fisici  ed  i  vantaggi  che  si  otmi' 
gono  da  essa  amministrandosi  invece  della  felce  nuschia,  uopo  è  preu- 
mere  che  debba  essere  egualmente  efficace;  ed  è  perciò  che  incakliiaBo 
a'  Medici  ed  a'  Farmacisti  a  volersene  servire  in  luogo  delU  radice  éi 
felce  maschia  eh' è  più  rara.  (Tomo  F,  i834  de^  Atd  M  R.  Isdt» 
to  et  Incoraggiamento  di  Napoli,  —  Esculapio  Napolitano  j  Jpiik 
1834,  pag.  ao3J. 

La   CHIHIDIITA   S   Uir   IDRàTO   DI    CHtNIVA  ;   MODO    DI    PEBPAtlARLO;  Oh 
8BRV AZIONI    db'    SIGlfORI   HEITOT   B   DbLOWDRB. 

I  signori  Henrj  e  Delondre  avendo  separato  da  uno  dei  prodotà 
dell'estrazione  in  grande  della  chinina  una  materia  alcalina  cristaUIoati, 
che  hanno  creduta  nuova,  le  diedero  qnindi  il  nome  di  chinidina.  Ma  tti^ 
diando  più  profondamente  questa  materia  si  sono  accorti ,  che  essa  bbI- 
r altro  era  che  an  idrato  di  chinina  perfettamente  puro,  da  cui  dipeude- 
va  la  sua  facile  cnstallizzaiione.  Per  ottenere  con  facilità  questo  idnto  di 
chinina  cristalliisato,  eglino  propongono  il  seguente  metodo.  Si  &  scio- 
gliere in  una  grande  quantità  d' acqua  nn  sale  di  chinina  crtstallizxato  pi- 
rissimo,  affatto  scevro  di  materia  gialla,  indi  coli' ammoniaca  se  ne  preci- 
pita f  alcaloide.  Allorqaando  il  deposito  grumoso  resiniforme  è  raccolto  e 
mediante  una  conveniente  lavazione  privato,  delle  materie  estranee,  si  d'h 
scioglie  a  caldo  nell'alcool  a  32**  cent  ed  alla  soluzione  si  aggHinge del- 
l'acqua  finché  il  liquore  divenga  latteo;  s'abbandona  così  all'aria  liberai 
e  fra  pochi  giorni  le  porzioni,  che  si  sono  precipitate  sono  forma  di  vU 
resina  fluida ,  si  cangiano  in  cristalli  raggiati ,  d'un  beHisiinio  a^tto  {^ 
la  guisa  circa  della  bmcina)  come  pure  il  liquore,  che*  tapena  le  pf^ 
del  vaso  di  simili  aghi.  Questi  cristalli ,  seccati  all'  aria  libera  sono  pn* 
smi  allungati  a  sei  fecce,  efflorescenti;  esposti  all'azione  del  calore,  pn- 
ma  si  rammoUiseono  e  poi  riducoisi  in  nna  polvere   bianca  che  non  cai* 
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gu  dì  stato  che  ai   15*0-5.  G.  e  allora  sì  fondono  in  ona    resina  gialla, 
trasparente,  friabile    come    la    colofonia ,  e  senza  sviluppo  d'alcan  prodot- 
to ammoniacale.  (Gazzetta  ecclettica  di  Farmacia  e  Chimica^Medica^ 
N,   IO  Ma^o  1834^  p.   i5o/ 

Principio  attivo  della  salsapabiglia  preteso  dal  signor  Batka 
DI  Prìga;  Comunicazione  contraria  del  signor  Thubeuf. 

Il  signor  Batka  ha  fatto  annunziare,  ch'egli  crede  di  aver  trovato 
il  princìpio  attivo  della  salsapariglia.  Secondo  l'opinione  di  questo  Chimi- 
co un  tale  principio  sarebbe  un  acido  particolare,  a  cui  egli  dà  il  no- 
ine  di  acido  parillinico:  allo  stato  d'idrato  esso  rassomiglia  alle  scaglie 
di  pesce  ;  fuso  ha  Y  aspetto  di  una  resina  ;  con  la  fusione  si  colora  in 
brano;  se  si  aumenta  per  gradi  la  temperatura^  riprende  un  odore  parti- 
colare piccante  e  si  carbonizza;  il  carbone  bruciato  non  lascia  alcuna  trac- 
cia di  cenere.  Quest'  acido  arrossa  la  carta  di  laccamuHa  ;  si  discioglie  per 
mezzo  dell'alcool,  e  si  separa  in  uno  stato  cristallino  coli' evaporazione,  ed 
è  pochissimo  solubile  nell'  acqua  fredda,  si  discioglie  in  sensibile  quantità 
nell'acqua  lollente,  alla  quale  fa  acquistare  la  proprietà  di  spumeggiare 
fortemente.  Il  cloruro  di  calcio,  gli  acidi  minerali  e  particolarmente  l'aci- 
do idro-clorico ,  lo  precipitano  in  fiocchi  gelatinosi.- L'acido  nitrico  lo  di- 
scioglie  senza  alterarlo;  forma  cogli  aluli  delle  combinazioni  solubili ^  ma 
non  cristallizzabili:  queste  combinazioni  danno  tutte  all'acqua  la  proprie- 
tà di  spumeggiare  fortemente,  e  di  coprirsi  di  schiuma  mercè  lo  sgitla^ 
mento. 

Volendo  ottenere  1'  acido  parillinico,  il  Sìg.  Batka  fa  agire  l' alcool 
assolato  su  l'estratto  di  salsapariglia  ottenuto;  tratta  questo  estratto  col- 
r acqua  bollente,  la  quale  discioglie  l'acido  parillinico,  evapora  a  secchez- 
za, e  di  nuovo  vi  fa  agire  sul  residuo  l'acido  idroclorico:  l'acido  paril- 
linico si  separa  allora  in  fiocchi ,  i  quali  devon  essere  laiati  e  dissec- 
cati. 

Il  SIg.  Thubeuf  ha  annunziato  il  ritrovamento  di  una  nuova  sostan- 
za cristallina,  ch'egli  ha  chiamata  salsaparinay  ed  è  estratta  dalla  salsa- 
pariglia. Questa  sostanza,  ch'esso  riguarda  come  il  principio  attivo,  ha  un 
sapore  acre  ed  amaro;  è  neutra,  senza  odore  distinto;  è  solubile  nel- 
l'acqua bollente,  alla  quale  dà  la  proprietà  di  spumeggiare;  si  precipi- 
ta col  raffreddamento;  è  solubile  nell'alcool,  solubile  in  un  miscuglio  di 
alcool  e  di  etere;  riscaldata  in  un  crogiuolo  di  platino,  si  decompone;  il 
carbone  non  lascia  alcun  residuo.  Secondo  l'opinione  del  Sig.  Thubeuf,  la 
nuova  sostanza  acida  rinvenuta  dal  Sìg.  Batka  altra  cosa  non  sarebbe  che 
la  salsaparina,  (  Cattaneo  ^  Biblioteca  di  Farmacia- Chimica  ec.  Mar- 
zo ed  Aprile  i834,  pag,   i5^). 

Alcaloide  ottenuto  dalla  bile  di  bue  dal  sig.  profess.  Pietro 
Peretti  di  Roma  ;  Comunicazione  del  sig.  dott.  Trompeo  di  To- 
rino. 

Fu  presa  una  certa  quantità  di  bile  di  bue   fresca,    fa   diluita  con 
egual  volume  di  acqua  distillata,  ed    in    un    vaso  di   argento  fa  posto  il 
Antol.  MED,  Sem.  I.  ^4 
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nìscngllo  al  fooco,  e  col  carbone  anifflale  fa  decolorati  perfettamente  U 
solos'ione.  Col  totale  decoloramento  il  fluido  ateva  perduta  quasi  tutta  la 
sua  primiera  amarena.  II  carbone  fu  ben  lavato ,  poi  disseccato ,  e  messo 
in  un  lambicco  con  dell'alcool  a  34  gr.»  e  fu  in  esso  ùtto  bollire  per 
alcuni  minuti.  Fu  quindi  separato  l'alcool  col  filtro  dal  carbone  >  e  la  tin- 
tura alcoolica,  che  era  alquanto  colorata  ed  amarissima,  fu  allungata  con 
un  poco  d'acqua,  e  messa  di  nuoTO  nel  lambicco ,  e  fu  distillato  tutto 
l'alcool.  Il  residuo  acqueo  rimasto  nel  lambicco  era  un  poco  torbido ,  ave- 
Ta  un  color  giallognolo ,  ed  era  amaro ,  il  quale  lasciato  in  riposo  diven- 
ne limpido,  lasciando  deporre  un  debole  precipitato  giallastro.  Fu  fatto 
concentrare  viem maggiormente  il  liquido  acqueo;  e  col  raffreddamento  si 
separò  un  altro  precipitato  granullare  di  un  color  grigio.  Svaporato  poi 
sino  a  siccità  rimase  un  residuo  alquanto  viscoso  di  un  color  grigio-giallo, 
il  quale  attirava  l'umidita  dell'aria.  Tutti  questi  depositi  avevano  un' ama- 
rezza insopportabile. 

Il  primo  ad  essere  esaminato,  siccom'era  in  copia  maggiore,  fu  il 
deposito  viscoso  :  esso  fu  trattato  coli'  alcool  anidro  a  freddo ,  e  questo 
fluido  disciolse  la  più  gran  parte  del  deposito;  solo  è  rimasto  un  residuo 
polverolento  di  un  color  bianco  grigio,  il  quale  si  mostrò  insolubile  nel- 
r  acqua ,  ma  cLe  si  discioglieva  perfettamente  negli  acidi  :  queste  solu- 
zioni erano  amarissime.  Esso  stesso  messo  sopra  la  lingua  nel  momento 
non  dava  sapore  amaro,  ma  dopo  poco  tempo  l'amarezza  yeniva  così  in- 
tensa che  si  rendeva  insopportabile,  durando  per  lo  spazio  di  pia  ore. 

Le  soluzioni  fatte  negli  acidi  non  si  neutralizzavano:  quella  col- 
1'  acido  acetico,  sebbene  non  neutralizzata  collo  svaporamento  in  una  stu- 
fa ,  somministrò  de'  cristalli  alcun  poco  colorati  in  giallo,  i  quali  però 
erano  solubili  nell'acqua.  Questo  residuo  disciolto  nell'etere  e  nell'alcool 
dà  un  residuo  cristallizzato:  i  cristalli  però  sono  sempre  un  poco  colorati 
in  giallo ,  e  sembra  difficilissimo  d' ottenerli  bianchi ,  mentre  si  vede  chia- 
ramente che  questa  sostanza  amara,  o  questo  alcaloide  è  in  combinazione 
colla  sostanza  gialla  solida,  che  colora  il  fiele,  la  quale  sicuramente  è  un 
acido,  come  si  dimostrerà  nella  completa  Memoria.  Il  precipitato  grigio 
granullare  ottenuto  per  la  concentrazione,  descritto  in  avanti,  fu  disciolto 
neir  acqua  acidulata  d' acido  solforico  :  insoluta  in  questa  è  rimasta  la  so- 
stanza colorante  falsa ,  l' apotema,  contenuta  anche  nel  fiele  :  la  soluzione 
acida  fu  decomposta  col  carbonato  di  potassa,  e  si  ottenne  un  precipitato 
siccome  quello  non  disciolto  dall'alcool  anidro.  La  soluzione  alcoolica  ot- 
tenuta coli' alcool  anidro,  ed  il  residuo  grigio-giallo  che  attirava  l'umidità 
dell'aria,  fu  fatta  svaporare,  ed  il  residuo  fu  disciolto  nell'acqua  conte- 
nente un  poco  d'acido  solforico:  insoluta  anche  in  questa  è  rimasta  la 
«ostanza  colorante  falsa:  la  soluzione  acida  fu  un  poco  concentrata,  quin- 
di decomposta  col  carbonato  di  potassa,  e  si  ebbe  la  sostanza  amara  co- 
me in  avanti. 

Una  sostanza  somigliantissima  al  mastice,  contenente  due  resine,  una 
solubile  nell'alcool  idnto»  e  l'altra  nell'etere,  capaci  tutte  due  di  formare 
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resinati  colla  potassa  ^  fu  anche  rinvenula  nel  fiele  di  bue  :  i'  acido  stea- 
rico ed  oleico  furono  sparati ,  trattando  le  bile  deparata  e  ridotta  alla 
consistenza  di  sciroppo  coli' etere  solforico  caldo:  la  soluzione  eterea  sva- 
porata ha  somministrato  li  due  acidi  grassi ,  lo  stearico  e  l'oleico:  questi 
furono  diKÌolti  nell'alcool  bollente:  col  raffreddamento  si  separò  l'acido 
stearico }  e  l'acido  oleico  rimase  in  soluzione  nell'alcool:  col  svaporamen- 
to si  ottenne  quest'ultimo. 

L'acido  margarico  fa  ottenuto  nel  modo  descritto  dal  Signor  Enric» 
Braconnot  Questo  Chimico  nel  suo  lavoro  Recherches  sur  la  bilcy  (An^ 
nali  di  Chimica  e  fisica  di  Parigi ,  tom.  XLU ,  pag.  171)9  nella  conclu- 
sione delle  sue  sperienze,  dice  contenere  la  bile  una  materia  animale  ama- 
rissima;  ma  se  uno  legge  la  sua  Memoria  non  rinviene  il  modo,  con  il 
quale  egli  l'ha  separata,  né  si  conosce  alcuna  sua  proprietà.  Conviene 
credere  che  questo  Chimico  abbia  supposto  ch'ella  esistesse  nella  bile.  La 
sostanza  amara  delta  bile  esposta  al  fuoco  si  fonde,  quindi  somministra 
vapori  ammoniacali.  (  Repertorìo  Medico-Chirurgico  del  Piemonte^  Mar" 
zo- Aprile   i834j  p(tg^   i&Ò ). 

ANATOMIA  E  FISIOLOGU 
Della  respirazione  degli  animali  belle  classi  inferiori  ;  Sperien- 

ZB    E     CONCLUSIONI    DEL    SIG.    PROFES6.    G.    R.    TrEVIRANUS,    COMUNICATE 
DAL    SIG.    CONTE    DOMENICO    PaOL{    DI    PeSARO. 

Le  seguenti  conclusioni  sono  quelle,  che  da  non  pochi  sperimenti  fatti 
con  gran  cura  e  diligenza  trae  il  Sig.  Treviranus  intorno  alla  respirazione 
degli  auimali  inferiori:  i.^  La  produzione  dell'acido  carbonico  durante  la 
loro  respirazione  dipende  dalla  temperatura  dell'ambiente  in  cui  essi  sono 
collocati ,  dallo  stato  di  forza  degl'  individui ,  dalla  frequenza  e  violenza  dei 
loro  moti  voleatarii.  2.**  L'assorbimento  dell'ossigeno  non  è  sempre  propor- 
zionale all'  escrezione  dell'  acido  carbonico  ;  esso  per  certo  in  generale  au- 
menta 0  diminuisce  sotto  le  circostanze  medesime  ;  ma  la  sua  proporzione 
d' altra  parte  dipende  dall'  energia  della  respirazione ,  tempo  della  sua  du- 
rata, mentre  la  respirabilità  dell'aria  va  diminuendo,  volume  dell'aria  in 
cui  la  respirazione  si  compie.  Tanto  maggiore  è  la  quantità  dell'acido  car- 
bonico svolto  per  la  respirazione  nell'aria  aperta  e  minore  la  facoltà  di  du- 
rare in  un  mezzo  deficiente  di  ossigeno,  e  tanto  più  piccola  è  la  propor- 
zione dell'ossigeno  consumato  nella  produzione  dell'acido  carbonico,  quando 
una  piccola  quantità  d'aria  atmosferica  viene  respirata  per  un  breve  perio- 
do. Ma  quando  la  respirazione  venga  continuata  per  un  tempo  più  lungo 
nella  stess'  aria  e  le  forze  dell'  animale  incomincino  ad  abbattersi ,  1'  escre- 
zione di  quest'  ultimo  diminuisce  più  rapidamente  che  l' assorbimento  del 
primo.  Si  sa  che  gli  animali  delle  più  alte  classi ,  allorché  sono  racchiusi 
in  una  certa  quantità  di  aria,  muojono  molto  prima  che  tutto  il  suo  os- 
sigeno sia  esaurito.  Molto  diverso  è  il  caso  quanto  a  molti  de'  molluschi  in 
pari  circostanze;   perciò  ch'essi  non  solo  consumano  tutto  l'ossigeno,    mar 
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contlnaano  anche  dappoi  ad  espirare  l'acido  carbonico  (i);  e  consegueite* 
mente  dopo  che  la  respirazione  continuò  per  qualche  tempo,  v'ha  una  pro- 
porzione deiraltimo  svolta  più  grande  di  quella  del  primo  che  viene  cmi- 
sumato;  che  anzi  ciò  avviene  talvolta  anche  pria  che  tatto  TossigcM 
sia  stato  esaurito.  3.^  Il  volume  dell'aria  respirata  generalmente  non  uXk 
variazione.  In  alcuni  casi,  in  cui  esso  diminuisce ,  la  porzione  mancante  fi 
evidentemente  assorbita  ;  in  altri  essa  debb'  essere  stata  decomposta  e  coi- 
sumata.  4*°  Quando  il  volume  dell'  aria  rimane  inalterato  (  come  ciò  iv 
viene  nel  maggior  numero  de'  casi  )  la  porzione  dell'ossigeno  consnouto  è 
sempre  maggiore  o  minore  di  quella  dell'acido  carbonico  prodotto.  H  p 
che  ad  assegnare  il  come  in  tali  circostanze  il  volume  dell'aria  rimangi  lo 
stesso ,  è  forza  supporre  la  evoluzione  o  l' assorbimento  di  qualche  altro 
gas  9  il  quale  non  può  esser  altro  che  nitrogeno.  In  taluni  casi  si  rinTÌeie 
pili  nitrogeno  espirato  che  acido  carbonico.  5.^  GÌ'  insetti  traspirano  al  pan 
degli  animali  superiori.  In  uno  sperimento  una  piccola  ape  perdette  perciò 
la  diciassettesima  parte  del  suo  peso  in  4^  ore.  6.°  Dal  confronto  di  qu- 
sti  sperimenti  con  quelli  istituiti  da  altri  sulla  respirazione  degli  anfibii, 
de'  pesci  e  degli  animali  a  sangue  caldo ,  egli  ristilta  che  come  il  gatto 
respira  pi  il  fortemente  del  porcellino  d' India  e  del  coniglio ,  ed  il  tomam 
pili  del  gatto ,  le  api  producono  anche  alla  temperatura  di  1 1'^  ip  ^ 
proporzionatamente  quasi  altrettanto  acido  carbonico ,  e  molto  di  pia  alla 
temperatura  di  22°  R.  Una  farfalla,  anche  dopo  di  essere  rimasa  per  al- 
cuni giorni  senza  alimento,  ne  svolge  una  proporzione  anche  maggiore  alia 
temperatura  di  i5°  R.  I  lombrici  e  le  lumache  alla  temperatura  (Un; 
17°  R.  la  cedono  in  ciò  agli  animali  a  sangue  caldo,  ma  pareggiai' 
rospi  e  superano  le  tinche.  7.®  S'egli  è  vero  che  il  grado  del  calore  aw" 
male  varii  in  ragione  dalla  quantità  dell'  acido  carbonico  prodotto  »om^ 
la  respirazione ,  il  corpo  delle  api  e  delle  farfalle  dovrebbe  venire  ffOt^ 
mente  riscaldato  quando  la  loro  respirazione  si  fa  più  forte;  Io  ^^f^. 
non  accade ,  ma  avviene  nel  caso  soltanto  che  una  assai  tenace  qoanbU  di 
nitrogeno  venga  a  un  tempo  prodotta.  Il  primo  ha  una  minore  ^P^^ 
pel  calorico  che  l'ossigeno  ;  l'ultimo  maggiore.  Egli  conseguita  da  00,  cbc 
se  una  grande  quantità  di  nitrogeno  venga  svolta  insiememente  ali  acuto 
carbonico ,  il  calorico  che  si  rende  libero  nello  svolgimento  dell  nno 
farsi  di  nuovo  latente  nella  evoluzione  dell'altro  (2).  Ora  gl'inselUiMHt 
solo  spesso  espirano  una  quantità  di  nitrogeno  uguale  all'acido  carbonio»» 
ma  talvolU  tre  tanti.  8.°  Computando  il  peso  dell'acido  arbonico  e  d 
nitrogeno  svolti  e  dell'ossigeno  consumato  in  un  dato  tempo,  e  paragonio 

(1)  Lo  Spallansanì  fa  quegli  che  con  replicati  sperimenti  fece  conoicere  che  rariareiirt 
in  contatto  de'  re$ti  de'  molnschi  e  di  soli  nicchi  incora,  e  che  perciò  accrescensi  it  *»  *" 
bonico.  V.  le  sne  Memorie  sai  la  rcspiratione.  (Paoli).  ..- 

(2)  Ciò  può  convenire  colle  osservaiioni  delti  De  fa  Roche  e  Berard  ,  «pnnlo  P**^  *  *^^. 
|>el  calorico  de'  predeUi  gas  desunto  a  masse  eguali.  Ma  ciò  non  paò  dirsi  rispetto  al  loro  '^'^"^^^ 
fico  desonlo  a  rolnmì  ugnali  ,  siccome  egli  sembra  che  dovrebbero  considerani  in  S*****  ***  *  ^^ 
come  osserva  T  Autore  slesso  ,  il  volume  del  Paria  respirata  re»ta  d'ordinario  lo  slesso.  {Poau)' 
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quello  ie*  due  primi  con  qoello  deirultimo,  noi  troviamo  cbe  il  peso  del 
gas  assorbito  eccede  quello  de'  gas  prodotti ,  ma  per  una  sì  piccola  quau- 
tiià  che  la  massa  del  corpo  non  può  essere  sensibilmente  accresciuta.  La 
perdita  per  traspirazione  però  deve  compensarsi  esuberantemente  da  ciò, 
segnatamente  nelle  più  alte  classi  degli  animali.  9.**  Questo  confronto  tra 
la  perdita  e  l'aumento  degli  elementi  ponderabili  durante  la  respirazione 
conduce  ad  altro  e  molto  sorprendente  risultato.  In  uno  degli  sperimenti 
una  farfalla  del  peso  di  2  granii  tenuta  precedentemente  per  oltre  tre 
giorni  senza  cibo,  somministrò  in  90  minuti  0,0078  gr.  di  acido  carbo- 
nico, il  quale  conteneva  0,00022  gr.  di  carbonio.  Ora  se  si  supponga, 
ch'essa  abbia  respirato  nel  modo  stesso  ne'  tre  giorni  precedenti,  essa  deve 
avere  perduto  0,1  gr.  di  carbonio;  ma  essa  ba  respirato  anche  piìi  forte- 
mente, sì  che  la  perdita  può  valutarsi  a  0,1 5  gr.  Le  parti  solide  non 
possono  avere  avuta  gran  parte  a  ciò;  e  poiché  il  peso  di  queste  parti  de- 
sunto da  altro  individuo  della  stessa  grandezza  e  ben  diseccato  ascendeva 
1,4  gr.,  il  peso  delle  parti  molli  e  più  vitali  non  poteva  ascendere  che  a 
0,6  gr.  Concedendo  però  che  queste  ascendessero  a  i  gr. ,  la  metà  di  cui 
almeno  consta  di  acqua,  il  restante  consiste  specialmente  di  albumina,  fi- 
brina e  grasso.  Questi  possono  supporsi  contenere  circa  60  per  cento,  cioè 
0,3  gr.  di  carbonio,  mentre  se  ne  sono  svolti  o,25  gr*;  ^  quindi  le  parti 
molli  hanno  perduto  la  metà  del  loro  carbonio.  Non  ostante  ciò  la  larìalla 
era  sì  vigorosa  dopo  lo  sperimento,  che  probabilmente  avrebbe  retto  a  vi- 
vere per  alcuni  altri  giorni  senza  alimento.  Egli  segue  da  ciò  che  la  vita 
non  dipende  dall'esistenza  degli  elementi  organici  in  proporzioni  fisse  e  de- 
terminate, e  che  la  materia  animata  dcbbe  avere  la  facoltà  di  riprodurre 
il  carbonio  (i).  (  EtUriburg  New  Fkilosoph.  Joum.  §  i4j  '*•**  28, 
p,  382;. 

Cenni  sulla  digestione  del  sic.  dott.  Matteucci. 

Già  si  sapeva,  che  la  saliva,  il  sugo  gastrico,  la  bile,  e  l'umore 
pancreatico  concorrevano  successivamente  a  cangiare  in  chimo,  e  quindi 
in  chilo,  le  st^tanze  alimentari:  la  masticazione,  il  calore  animale,  un 
dato  concorso  dell'azione  dei  nervi  dello  stomaco  si  tengono  nel  medesi- 
mo tempo  necessarii  per  questa  trasformazione;  ma  era  puranche  eviden- 
te che  non  bastava  di  sottomettere  gli  alimenti  all'influenza  di  questi 
agenti  per  operare  la  digestione. 

(i)  La  riproduzione  di  un  principio  indeconposto  non  poloidou  ammettere  nello  stato  attuale  della 
scienza ,  l'altra  conchtnsioae  ,  che  si  vnol  dednrre  da  questo  sperimento^  mm  solo  toglierebbe  il  credere 
che  le  leggi  delle  proponioni  determinate ,  cui  forse  allude  TÀntore  ,  regolino  b  conposiabne  degli  ele- 
menti orgauici,  ma  essa  basterebbe  di  per  sé  a  sarnvolgere  tutta  la  chimica  wganica ,  siccome  è  facile 
a  vedersi ,  s*  egli  avesse  a  aedersi  che  V  albumina ,  la  fibrina  ed  il  grasso  potessero  perdere  la  metà 
del  loro  carbonio  ,  del  loro  elemento  principale  ,  senta  alterarsi  nella  loro  natura  ,  senta  produrre 
grandi  sconvolgimenti  fisiologici.  Un  cosi  strano  risnltamento  dee ,  a  mio  avviso ,  sospendere  ogni  con- 
chiusione  anche  la  pia  immediata  e  portare  esiandio  il  pia  c^erto  fra  gli  sperimentatori  a  dubitare 
deiresalleua  de*  proprii  tentativi ,  a  sostare  che  ma  qualche  cassa  di  errore  sia  intervenuta  ad  al- 
terare  le  apparente.  Egli  meriterebbe  perciò  che  lo  spalacato  del  eh.  Treviraus  fone  nuovamente 
tentalo.  {Paoli). 
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Wilson  Phillpft  aveva  dìmottrato,  che  il  taglio  dei  nervi  dell*  ottavo 
pajo  distruggeva  la  digestione ,  ma  che  ristabilir  potevasi  col  meno  d'ona 
corrente  eietlrica>  ciò  che  mette  fuori  di  dubbio  risiedere  nei  nervi  la 
causa  della  digestione ,  e  conseguentemente  esser  essa  di  natura  elettrica. 
Rimaneva  adunque  ad  esaminare  in  qual  modo  questa  corrente  elettrica  ^ 
trasportata  dallo  stomaco  ai  nervi  dell'ottavo  pajo>  potea  provocare  que- 
sto cangiamento  delle  sostanze  alimentari  in  chimo,  ed  in  chilo. 

Il  Sig.  G.  Matteocci  tentò  di  risolverne  la  quistione,  ed  incominciò 
dall'esaminare  di  nuovo  la  natura  dei  liquidi,  che  successivamente  produconsi 
nella  digestione.  A  tal  oggetto  raccolse  quelli  dell'  altro  canale  alimentare 
dei  cani  e  dei  polli,  l'uno  animale,  e  l'altro  vegetale,  poco  tempo  do- 
po Tinjezione  delle  materie  alimentari  nello  stomaco.  Benché  ì  caratteri 
fisici  di  queste  sostanze  non  fossero  identici  ne'  doe  casi,  la  loro  com- 
posizione chimica  non  diversifica  di  molto. 

Introdotto  nello  stomaco  il  boccone  alimentare,  già  ridotto  in  massn 
polposa  dall'azione  dei  denti,  dal  calore  del  corpo,  e  dagli  alcali  della 
saliva ,  consèrva  ancora  un  poco  d' alcalinità.  Bentosto  tutta  la  superficie 
del  boccone,  al  contatto  delle  pareti ,  manifesta  una  reazione  acida,  e  for- 
masi uno  strato  di  colore  biancastro,  fioccoso  ed  aderente  come  nna  falsa 
membrana.  Passato  nel  duodeno  e  mescolato  alla  bile,  ed  all'umore  pan- 
creatico, questo  chimo  si  converte  in  chilo,  ed  in  escrementi.  Al  contatto 
dei  liquidi  alcalini  del  fegato  e  del  pancreas  ha  perduto  tutta  la  sua  aci- 
dità, diviene  neutro,  piii  bianco,  lattiginoso,  e  si  è  convertito  in  chilo. 
Questo  liquido  non  componesi  che  di  acqua,  di  sali,  di  siero  di  sangue^ 
e  dell'albumina  disciolta,  ma  non  è  più  fioccoso  e  coagulato  come  l'aci- 
dità lo  rende  nel  chimo.  Elsposto  all'aria,  l'albumina  depositasi  di  nuo- 
vo, e  dà  luogo  ad  un  coagulo.  Così,  secondo  il  sig.  Matteucci,  se  sup- 
ponesi  che  la  secrezione  acida  dello  stomaco  sia  prodotta  da  nno  stato 
elettro-positivo  di  questo  viscere,  comprendesi  facilmente  la  formazione  di 
un  intonaco  acido,  composto  principalmente  di  albumina  coagulata.  In 
questo  stato  sarebbe  impossibile  che  il  chimo  fosse  assorbito  dai  vasi  ca- 
pillari che  tappezzano  gl'intestini  e  soprattutto  il  duodeno.  È  dunque 
necessario,  che  acquisti  nna  fluidità  che  lo  renda  proprio  ad  essere  assor- 
bito. Tale  è  l'azione  esercitata  dai  fluidi  alcalini,  che  sono  sparsi  sul  chi- 
mo al  suo  passaggio  nel  duodeno.  L'albumina  diviene  allora  fluida,  ed 
in  questo  caso  V  acido  resinoso,  che  è  unito  agli  alcali  nella  bile ,  si  pre- 
cipita, e  mcKolato  al  residuo  alimentare  va  a  formare  una  parte  degli 
escrementi,  come  lo  comprova  l'analisi  chimica  di  questi.  (Repertorio  Me- 
diahChirur^co  del  Fkmonie,  Marzo  e  Jprik  i8349  pag-  i84/ 
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PATOLOGIA ,  GUNIGA  BfEDIGà  E  GHIRURGIGA 
Sull'esistenza  e  pboduzioitb  durahtb  la  "vita  delle  coucbezioni 

NELLE    cavita     DEL    CUORE,    B    SUI    FENOMENI    CHE    POSSONO    PiBLB    BICO- 

noscebe;  Nozioni  tbatte  da  una  memobia  del  dott.  P.  Blauo.  (Re- 
viie  Medicai,  Novembre  et  Decembre  i833/ 

Le  concrezioni  fibrose  o  polipose  delle  cavità  del  cuore  furono  fin  qeì 
considerate  quali  (atti  accessorii ,  o  dipendenti  da  altre  affezioni ,  o  come 
semplice  effetto  della  morte  anziché  come  causa  della  medesima  in  molti 
casi  in  cui  si  riscontrano.  Blaud  impertanto  prende  a  studiarle  quale  affe- 
zioni particolari  e  primitive ,  procurando  anche  di  fissarne  i  fenomeni ,  che 
ragionevolmente  possono  svelare  la  loro  dannosa  presenza.  Esso  d' altronde 
le  crede  più  frequenti  di  quello  si  potesse  pensare  y  e  per  esse  trova  anco 
più  facile  e  più  naturale  la  spiegazione  di  alcune  repentine  dispnee ,  di 
alcuni  incipienti  disturbi  di  circolazione ,  di  alcuni  asmi,  di  palpitazioni 
improvvise,  e  fin  anche  di  alcune  morti  repentine. 

Le  controversie,  che  si  trovano  negli  Autori  intomo  alla  produzio- 
ne delle  concrezioni  in  discorso,  rimontando  fino  ai  più  remoti  tempi;  il 
poco  conto  che  a  torto  si  fa  di  esse  dai  Medici  dei  nostri  tempi;  e  l'im- 
portanza dell'argomento  pel  Clinico,  pel  Patologo  ed  anche  pel  Medico  le- 
gale, ben  possono  valere  che  in  un'opera  periodica,  consacrata  alla  diffu- 
sione ed  all'avanzamento  della  Scienza,  si  dia  del  lavoro  del  SIg.  Blaud 
un  succoso  estratto;  e  ciò  non  tanto  sotto  il  rapporto  di  verificare  l'esi- 
stenza varia  di  coteste  concrezioni  nei  cadaveri ,  quanto  sotto  quello  piut- 
tosto di  rendere  attenti  i  Medici  allo  scopo  di  fissarne  sempre  più  in  se- 
guito i  fenomeni  da  t$$t  cagionati  durante  la  vita,  od  almeno  allo  scopo 
di  trame  argomento  ragionevole  per  determinare  la  parte  che  le  medesi- 
me possono  avere  avuta  nella  effettuazione  della  morte. 

L'Autore  prima  di  tutto  espone  alcune  storie  proprie,  e  poi  varie 
altre  tratte  da  diversi  Autori,  con  la  mira  di  gettarsi  delle  solide  fonda- 
menta alla  dimostrazione  del  suo  assunto.  Noi  però  non  terremo  dietro  a 
lui  nella  relazione:  qui  passaremo  invece  subito  ad  indagarne  le  cagioni 
che  secondo  esso  possono  ragionevolmente  far  stabilire  primitiva  la  loro 
origine. 

La  cagione  principale  della  produzione  delle  concrezioni  in  discorso  è 
dall'Autore  riposta  nel  rallentamento  del  corso  del  sangue;  e  questa  vuole 
in  qualche  maniera  che  sia  la  condizione  sine  qua  non  di  tutte  le  altre 
cagioni.  Qui  parte  dal  fatto  che  per  esso  si  forma  il  coagulo  fibroso  in 
un'arteria  legata  ;  per  esso ,  proporzionatamente  al  vario  suo  grado ,  proce- 
dendo dal  centro  ed  andando  verso  la  periferìa  di  un'arteria  aneurismatica, 
vi  si  formano  contro  le  pareti  di  questa  quelle  concrezioni  fibrose ,  o  que- 
gli strati  concentrici ,  i  quali  il  grumo  aneurismatico  di  diversa  epoca  epi- 
genetica  insieme  compongono;  per  esso  in  fine  si  formano  quegli  stessi  coa- 
guli, i  quali  appunto  hanno  luogo  intorno  agli  ultimi  momenti  della  vita. 
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In  seguito  fra  le  cagioni  delle  concreiìoni  in  discorso  annovera  la  pie' 
torà,  sia  costituzionale  sia  dipendente  da  nn  regime  troppo  natriti?o.  Essa 
infatti  distendendo  i  vasi  ^  ritarda  il  corso  del  sangue  e  lo  porta  a  coagu- 
larsi secondo  la  propria  disposizione  più  o  meno  considerevole.  A  questa 
cagione  attribuisce  la  formazione  dei  polipi  fibrosi  nati  in  sequela  all'  am- 
putazione. 

Anche  Vanemùi  conseguente  ad  un'emorragia  straboccbevole ,  rallen- 
tando il  corso  del  sangue ,  iroTa  l'Autore  fra  le  cagioni  occasionali  di  co- 
teste  concrezioni. 

Così  la  struttura  àUa  e  gracUe,  in  confronto  di  una  piccola  e  ben 
misurata,  essendo  naturalmente  accompagnata  da  più  lenta  circolazione, 
predispone  certo,  ed  in  concorso  di  altra  cagione,  occasiona  ancora  la  ge- 
nesi in  discorso. 

Le  bevande  fredde  essendo  riscaldato  il  corpo  da  violente  movimento 
pregresso,  le  bevande  acide ,  V abuso  degli  astringenti  assai  validi,  ral- 
lentando, come  osserva,  il  corso  del  sangue  prima  nei  capillari  e  poscia 
anche  ne'  vasi  maggiori,  possono  in  questa  maniera  dar  occasione  alle  con- 
crezioni polipose  ne'  vasi,  ed  anche  nel  cuore  medesimo. 

In  fine  il  coito  troppo  frequente,  i  patemi  cosi  detti  deprimenti  e 
lo  spavento  principalmente ,  indebolendo  la  reazione  del  cuore ,  e  dando 
per  tal  maniera  cagione  al  rallentamento  nel  corso  del  sangue,  ed  al  suo 
accumulamento  intomo  al  cuore,  sono  per  l'Autore  altrettante  cagioni  ca- 
paci di  occasionare  la  produzione  morbosa  di  cui  si  parla. 

Passando  poi  a  trattare  delle  cause  che  particolarmente  vi  predispon- 
gono, annovera  in  primo  luogo  l'età  adulta  anziché  l'infanzia;  forse  perchè 
in  questa  il  sangue  è  meno  disposto  a  coagularsi ,  e  perchè  non  è  così  fa- 
cile il  rallentamento  del  suo  corso:  però  riferisce  dei  casi  di  concrezioni 
fibrose  nel  cuore,  le  quali  in  quest'epoca  della  vita  valsero  a  produrre  la 
morte.  In  secondo  luogo  riferisce  il  sesso,  ed  a  questo  riguardo  quello  del- 
l'uomo vi  va  soggetto  di  preferenza.  Nella  donna  la  mestruazione  rende 
forse  meno  abituale  lo  stato  di  pletora  ;  ed  il  sangue  loro  naturalmente  più 
fluido,  e  meno  concrescibile ,  venendo  meno  elaborato  dai  solidi  loro  più 
lassi,  meglio  si  presta  ad  una  più  rapida  circolazione,  la  quale  è  contra- 
ria alla  formazione  delle  concrezioni  polipiformi.  In  terzo  ed  ultimo  luogo 
ritiene  l'Autore  con  Fed.  Hoffmann  che  i  climi  settentrionali,  considerati 
sotto  all'aspetto  del  vitto  a  cui  obbligano  gli  abitanti,  predispongono  po- 
tentemente a  queste  moiiiose  produzioni  :  questi  climi  obbligano  i  loro  abi- 
tatori a  cibarsi  di  carni  salate ,  affumicate ,  compatte  e  fibrose  ;  ed  a  bere 
nn  vino  acido ,  dei  liquori ,  della  birra  molto  fermentata  ec. ,  sostanze  tntt« 
che  al  sangue  comunicano  una  maggiore  concrescibilità  :  il  contrario  arviene 
nei  climi  meridionali. 

Nel  prodursi  le  concrezioni  polipose  nelle  cavità  del  cuore  può  avve- 
nire 0  che  si  formino  fin  da  principio,  di  un  grosso  volume,  ed  allora 
possono  estinguere  in  breve  ora  la  vita:  oppure  accade  ch'esse  si  produ- 
cano in  prima  di  piccola  mole,   e  che  solo  in  seguito  s'ingrandiscano  a 
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strali,  dando  origine  ad  ana  serie  di  fenomeni  proponionala  piii  o  meno 
al  saccessivo  ingrandimento  che  vanno  ad  assumere. 

In  riguardo  a'  fenomeni,  ch'essi  producono  negli  alletti,  distingue  quelli 
che  sono  generali  e  comuni  alle  concreiioni  fibrose  esistenti  nell'una  o  nel- 
l'ahra  cavita  ;  e  quelli  che  appartengono  all'eaistema  loro  piuttosto  nell'una 
che  nell'altra.  Sono  per  esso  sintomi  generali:  le  palpitazioni  più  o  meno 
persistenti ,  le  quali  ad  ogni  minima  occasione  si  rinovano  ;  V  ineguaglianza 
ed  irregolarità  del  polso  con  più  o  meno  frequente  intermittenza,  con 
dispnea  più  o  meno  marcata ,  ''o  con  lipotimie  o  sincopi  frequenti ,  e  spesso 
con  piccolezza  di  quello  in  causa  della  scarsa  copia  di  sangue  che  passa 
per  le  arterie;  hawi  spesso  un  dolore  fisso,  oppure  un  senso  di  tensione 
o  di  compressione  intorno  al  cuore,  fenomeno  procedente  dallo  stiramento 
delle  fibre  contraendosi  esso  sopra  un  corpo  solido  riamovibile  (i).  Colio 
stetoscopio  si  ode  un  suono  assai  cupo  simile  a  quello  fornito  da  un  corpo 
pieno,  che  si  muova  in  una  ristretta  cavità;  anzi  ove  sia  molto  grande  la 
concrezione  poliposa  il  snono  può  anco  esser  nullo.  La  percussione  pure 
dà  un  sordo  rimbombo ,  proporzionato  alla  grandezza  del  polipo. 

Quando  la  concrezione  poliposa  esiste  nella  cavità  destra  del  cuore, 
ove  i  polipi  si  form»io  più  di  fircqnente,  ed  ove  anche  sono  per  ordinario 
più  voluminosi,  attora  il  snono  nmlo,  ottenuto  con  la  percussione,  corri- 
sponde precisamente  alla  regione  dei  ventricolo  destro;  ed  ivi  pure  risponde 
il  sordo  firemilo  sentilo  per  mezzo  dell'  ascultazione.  In  questo  caso  nota 
l'Autore  che  vi  ha  un  sensibile  riflusso  nel  sangue  delle  jugulari ,  per  cui 
anche  la  fiiccia  porge  un  colore  violaceo,  e  l'ammalato  si  lagna  di  peso 
alh  testa,  di  vertigini,  di  sonnolenza.  In  appresso  se  si  accresca  la  tinta 
violacea ,  e  si  cambi  d' improvviso  in  un  color  livido  o  nerastro ,  v'ha  argo- 
mento d'inferire  che  l'ammalato  mnoja  d'apoplessia. 

Quando  poi  quelle  esìstano  nelle  cavità  sinistre  del  cuore,  in  quel 
caso  il  snono  o  riahombo  ddla  percussione  corrisponde  alla  regione  del 
rentricolo  sinistro,  e  quivi  pure  ha  luogo  la  scomparsa  pfù  o  meno  mar- 
cata del  fremito  cjodiaco.  Dall'ingombro  di  questo  yentricob  hawi  mag- 
gior imbaraao  netta  ciicolazione  polmonale,  e  la  dispnea  è  anche  più  gra- 
te; cori  sono  più  frequenti  le  lipotimie,  le  minaccie  di  soffocazione,  le 
sincopi  ;  cosi  ancora  il  sangue  leduoe  da^  poloMmi ,  ove  venghi  ad  applicare 
il  polipo  contro  vno  o  l'altro  degli  orifizii,  può  spesso  interrompere  più 
o  meno  il  circolo  del  sangue  per  le  arterie ,  per  cui  appunto  sono  più  fre- 
qnesli  lo  sincopi,  k  irregolarità  ed  intermittenze  dei  polsi. 

Aggravano  poi  i  descritti  fenomeni  tutte  quelle  cagioni ,  le  quali  atti- 
tmo  •  riolentano  h  drcokaione:  come  certe   positure,   certi  movimenti 

(i)  Orni»  l'ÀntoFe,  che  per  wa  certi  abitndme  il  cuore  piò  ooa  sentire  seaipre  caa  egial  fom 
PiirìtanuBto  ,  e  qmndi  p«^  por|ere  oa  qulche  ÌBlenniHeiiu  nei  fenonesi  da  ^esto  dipendenti  ,  e 
ciò  in  modo  da  mettere  in  dnbbio  intomo  airctiilenxa  di  m*affeuone  cod  grave.  In  proposito  dia  m 
caso  riferito  dal  Vesalio ,  fa  cai  m  polipo  dr  dne  libbre ,  diitendendo  il  ventrioolo  sinistro  del  cnoie  » 
permetterà  tnttaTia  alfamnalalo  di  cammiuic  e  di  agire  come  mi  imn» ,  ancbe  ttrìi  meU  prima  della 
■orto,  fa  qiale  i«  repantin».  \ 
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pirticoUrì  qoali  sarebbero  il  girtrsi  in  letto ,  Tadjigiarti  all'oggetto  ài  ie^ 
por  il  soperchio  del  yentre  e  simili,  determioaiio  lipotìmie,  sincopi»  pai- 
pitaxioni  ed  altri  analoghi  fenomeni  y  i  qnali  anche  soglionsi  riprodorre  ogni 
qnal  volta  si  ripetono  quelli.  L'accrescersi  in  tolime  le  concreiioni  aggrava 
pare  in  pari  proponione  i  morbosi  fenomeni  :  quindi  il  rapido  accrescersi 
di  esse  apporta  un  corrispondente  aggravamento  di  qaesti  »  e  dinota  giusta 
l'Autore  il  morbo  acuto  di  quest'affezione;  ed  al  contrario  avvenendo  le 
cose,  intende  egli  allora  che  vi  esista  il  morbo  stesso  di  andamento  cro- 
nico. In  altri  casi,  benché  la  concrezione  poliposa  abbia  nn  volume  mas- 
simo, sembra  non  ostante  che  la  circolazione  si  metta  in  nn  rapporto  fi- 
siologico con  quella,  e  che  tale  si  mantenga  fin  che  un  improvviso  scon- 
certo non  addoca  da  un  momento  all'altro  la  morte. 

Se  non  che  passando  a  parlare  dei  fenomeni  secondari!,  i  quali  pos- 
sono tenec  dietro  all'affezione  in  discorso,  viene  l'Autore  a  ricordare: 
V emottisi  dipendentemente  da  stasi  di  sangue  nei  polmoni;  V idrotorace , 
Vascite ,  Véinassarca  per  cagione  d' ingorgo  ed  inceppamento  al  circolo  nel 
sistema  venoso,  e  principalmente  in  conseguenza  al  difficile  passaggio  del 
sangue  pel  cuore  e  per  i  polmoni  ;  può  secondariamente  aver  luogo  la  pneu- 
monite  congestista^  o  la  pneumonùi  ipostatica  di  Piorrj;  V  apopiesda 
per  impedito  ritomo  del  sangue  dal  cervello,  •  per  sospensione  della  pic- 
cola circolazione  in  causa  dei  coaguli  che  si  fermano  nelle  vene  polmonali. 
La  consunzione  istessa  crede  l'Autore,  dietro  quanto  già  fu  notalo  da  Bon- 
net ,  possa  procedere  dalla  cagione  in  discorso  :  venendo  colpita  per  essa  la 
notrizione  nella  sua  sorgente,  eh' è  la  circolazione,  la  quale  ove  sia  lesa 
profondamente  non  ripara  a  quella  in  misura  da  potersi  alla  lunga  soste- 
nere la  vita.  Così  secondariamente  ad  una  concrezione  poliposa  nella  cavità 
destra  del  cuore ,  e  più  particolarmente  in  quella  dell'orecchietta  di  questo 
lato ,  può  aver  luogo  la  rottura  della  vena  cava ,  per  troppa  distensione  di 
questo  vaso,  e  per  la  pressione  ulteriore  dell'affluente  onda  sanguigna  im 
senso  contrario. 

Per  distinguere  una  concrezione  poliposa  veramente  patdogica ,  essen- 
ziale ed  idiopatica  da  ogn'altra  che  avviene  dopo  b  morte,  nota  l'Autore 
che  conviene  aver  riguardo  al  colore ,  alla  tessitura ,  alle  adercnae  contratte 
ed  al  volume.  —  Il  colore  è  ordinariamente  biancastro  e  tale  che  nel 
suo  in  temo  della  concrezione  non  si  contenga  molecola  di  sangue.  —  La 
tessitura  risolta  di  strati  composta,  i  quali  sono  più  o  meno  consistenti, 
e  deve  resistere  alla  lacerazione.  Questa  tessitura  è  talvolta  di  apparenza 
camosa,  la  quale  essa  ripete  dallo  strato  di  sangue  sopraposto,  e  la  quale 
poi  perde  mediante  la  lavatura.  La  tua  consistenza  è  in  appresso  tanto  mag- 
giore, quanto  la  sua  produzione  rimonta  ad  un'epoca  più  remota.  Talvdta 
ancora  avviene  che  ove  essa  sia  di  una  data  recente,  la  consistenza  e 
l'aspetto  ricordino  Tadipe  cotto,  essendo  aDora  come  questo  di  colere  gial- 
lognolo e  di  apparenza  gelatinoso-granul^ta  al  paro  di  questo  :  essa  è  alliba 
libera  per  lo  più  0  fluttuante  nella  cavità  che  la  racchiude»  Quando  poi  è 
^i  data  pili  antica,  in  quel  caso  aderisce  più  o  meno  fortemente  alle  pa- 
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reti,  e  nei  teflliicoii  sMncàvigl'ui  fra  le  cotonile  carnose  ed  1  tendini  delle 
Yalvole  aoricoloryentricolarì.  U  i^oiume  iziìà  ancora  secondo  la  data,  o  h 
qualità  dei  sangue:  quindi  yì  possono  essere  concresioni  piccole  benché  di 
antica  data  y  e  ticereisa  tì  possono  essere  di  grandi ,  le  quali  sieno  di  un» 
data  recente.  In  generale  il  pericolo  dipende  dal  Tolnne  delle  concresioni 
polipose:  per^  una  di  piccolo  tolume,  riflette  l'Autore,  può  non  ostante 
determinare  prontamente  la  morte,  principalmente  ove  fia  natante  nella  e»- 
yità.  Sembra  poi  al  medesimo  che  la  morte  debba  essere  meno  pronta  ove 
la  concrexione  sia  in  una  delle  orecchiette  anziché  in  uno  dei  Yentricoli, 
essendo  quelle  piii  sottili ,  meno  resistenti ,  e  quindi  pia  estensibili  da  ce- 
dere facilmente  agli  sfoni  del  sangue  a£Buente,  per  cui  la  circolaxione  ?i 
deve  tronre  meno  ostacolo  nella  sua  effettuasione.  In  fine,  benché  si  di- 
mostri riserrato  nel  decidere  se  la  malattia  sìa  più  pericolosa  quando  nel- 
l'uno piuttostoché  nell'altro  ventricolo  essa  abbia  la  sua  sede ,  in  tutti  i  casi 
apparendo  deplorabile,  angosciosa  e  di  sommo  pericolo;  non  ostante  riflet- 
tendo che,  ove  abbia  sede  nel  destro  ventricolo,  facilmente  può  cagionare 
l'apoplessia,  0  può  produrre  la  rottura  della  vena  cava;  sembra  egli  per 
queste  ragioni  inchinevole  nello  ammettere  un  pericolo  maggiore  in  quest'ul- 
timo caso. 

Nel  finire  pertanto  questo  sunto  dell'estesa  Memoria  del  Sig.  Blaud 
facciamo  voti  che  i  Medici  di  questa  nostra  Italia  vogliano  ulteriormente 
occuparsi  intomo  a  questo  importantissimo  argomento ,  procurando  di  dira- 
dare le  tenebre  che  tuttavia  circondano  il  medesimo,  noi  avendo  principal- 
mente curato  di  cogliere  qui  quello  che  l'Autore  emise  intomo  la  diagnosi 
delle  concrezioni  fibrose  durante  la  vita;  pensando  che,  ove  i  Clinici  du- 
rante il  loro  esercizio  si  venissero  ad  abbattere  con  i  notati  fenomeni ,  pia 
facilmente  sarebbero  indi  tratti  a  verificare  le  alterazioni  in  discorso  me- 
diante esatte  e  coscienziose  dissezioni  dei  cadaveri,  per  far  poi  di  pub- 
blico dritto  le  relative  storie,  estese  principalmente  sotto  il  rapporto  del 
fenomeni  notati,  e  le  concrezioni  polipose  rilevate  con  tutte  le  loro  parti- 
colarità. (DotL  Fesder). 

Sopra  il  gas  del  tubo  gasteo-bnterico  rell'vomo  difbbmo;  Spb- 

BIBZfZB    DEL    SIG.    GhBVILLOT. 

Daché  lo  spirito  analitico  si  é  perfezionato,  i  dotti  si  occuparono 
eziandio  dell'analisi  dei  gas  intestinali.  Il  Sig.  Gerardìn  nel  18 14»  Vau- 
quelin  nel  1817,  e  dal  i8i4  ^  18 15  Magendie  e  Ghevreu  esamina- 
rono il  gas  proveniente  dal  tubo  enterico.  Essi  rinvennero  neUo  stomaco  d» 
due  suppliziati  del  gas  idrogeno  >  del  gas  carbonico ,  dell'  idsogeno  puro ,  e 
dell'azoto  ;  nell'  intestino  tenue  non  vi  ritrovarono  l'ossigeno  :  il  grasso  con- 
teneva addo  urbonico,  azoto ,  idrogeno  carbonato ,  idrogeno  solforato.  Onde 
constatare  la  natura  dei  gas  intestinali  dell'uomo  nello  stato  patologico,  il 
Sig.  Ghevillot  raccolse  i  detti  gas  sopra  il  mercurio  subito  dopo  l'estra^ 
«ione ,  eh'  ebbe  luogo  a4  ore  dopa  la  morte ,  qualche  volta  pia  presto  > 
altre  fiate  più  tardi.  Da  dette  sperienze  risulta: 

i.^  Che  neUo  stato  di  malattia  si  ritrovarono  6,  spezie  di  gas  neU 
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rìDiestino  ddl'oono,  cioè  IWigeno^  risota,  T  acido  caifcoBm,  T  idroge 
no ,  r  idrogeno  proto-carbonato ,  i'  idrogeno  soUnato  ; 

a.^  Cbe  r  aioto  sì  rinTÌene  in  maggior  copia  mU'  nomo  ctlinto  per 
malattia  che  ncirnomo  sano,  e  dò  è  l' opposto  di  qianto  ai  oiaerva  in 
oidine  all'acido  carbonico; 

3.^  Che  il  gas  carbonico  annenta  d'ordinario  noi  lobo  digestivo  del- 
Toomo  inferma  alla  tcnperatiira  di  ii^  a  2t^y  e  cbe  dioùnnisce  a  qncUn 
di  —  a**  a  +  3**; 

4*^  Che  negl'  individai  adulti  la  qmantità  di  gu  idrogeno  è  pia  no* 
ferole  alla  temperatara  di   ii^  a   iS*'»  cbe  a  quella  di  —  i^  a  +  o; 

5.^  Viceversa  occorre  ne'  vecchi  in  pari  ciroostania; 

6/  Che  l'idrogeno  è  pìii  abbondante  negl'intestini  tenni ,  di  ciò  cbe 
sia  nello  stonaco,  e  negl'intestini  grossi ,  e  per  consegnensa  um  si  an- 
nienta in  qoest'  ultimi  come  si  era  finora  sostenuto»  (  Rcpertor.  Medico^ 
Chirurgo  del  Piemonte,  Marzo  e  Aprile  1834»  p*   tBaJ. 

Parto  dbl  buon  umore    del    profbss.   Gio.   Ch.  Mieas  hil  Dinn 

LA     NOTIZIA     autentica     PBLLA     COEPORALB    PRESENZA    DEGLI    AEIMALETTI 
DEL    CHOLÉRA. 

Il  SIg.  Mìkan  Profess.  emerito  di  Botanica  nell'L  R«  UniireTsìtà  di 
Praga,  che  l'anno  i83o  ebbimo  il  piacere  di  conoscert  penonalmente » 
e  dì  ammirare  distinto  per  l' esteosione  di  cognizioni  e  per  TÌvacità 
d' ingegno,  pubblicò  non  ha  guarì  un'  opera  intitolata  :  /  pard  del  mio 
buon  umore  j  vecchi  e  giovani,  scrii  e  scherzevoli^  in  cui  e  inserìto  il 
suddetto  curioso  articolo  riferito  dal  Repertorio  Medico-chirurgico  del 
Piemonte,  Maggio  p,  p,,  pag,  a 34,  e  che  noi  quiti  inseriamo  quale 
egli  lo  ha  pronunziato  nell'Adunanza  de'  Naturalisti  e  de'  Medici  teno- 
tasi  in  Vienna  nel  Settembre   i83a. 

»  Noi  sappiamo,  che  ì  germi  di  questa  malattìa  (  del  choUra)  deb- 
bono cercarsi  nell'ana....  Una  specie  di  vita  deve  attrìbuirsi  a  questi  g^r^ 
mi;  e  perchè  non  una  vita  effettiya  animale?  Habnemann  ha  aggiunto 
a'  suoi  grandi  serrìgi  anche  questo,  di  ayere,  dotato  come  egli  è  dalla 
natura  di  una  dose  colamente  non  omeopatica  d'immaginazione,  già  Te- 
dati  questi  germi  sotto  forma  di  animali ,  cogli  occhi  del  suo  spinto  ^. 
Molti  non  vollero  rìconoscere  questi  animaletti  viaggianti  invisibili;  e  per- 
chè no,  se  non  si  poteva  dubitare  della  possibilità  della  loro  esistenza? 
Molti  trovarono  questo  semplice  possibile  tuttavia  inverosimile.  Ma  è  que- 
sto un  motivo  sufficiente  di  non  ammetterlo?  Quante  cose  inverosimili  e 
tuttavia  reali  non  hanno  luogo  in  natura?  ....  Non  si  volle  credere  al- 
l'esistenza di  queste  piccolissime  e  peiiiiciosissime  bestie,  perchè  ninno 
le  avea  ancor  vedute....  Ma  io  mi  son  detto  a  me  stesso:  gli  animaletti 
del  chole'ra  non  si  possono  vedere  solamente  perchè  sono  animaletti  triir 
Honesimi  di  Habnemann,  e  perchè  tutti  i  raicroscopiì  di  Ramsden,  di 
XJtshneider,  di  Reichenbach,  e  di  Fraunhofer,  ed  anche  i  compositi  del 
nostro  valentissimo  PlSssel  non  bastano  a  renderli  visibili  ?  Qui  sUva  fi- 
■om  il  nodo.  Ma   esso  fu    KÌolto,    ed    io    posso    esclamare:    questo  solo 
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ostacolo,  cbe  involiYa  gii  aDÌitakUi  iti  diolcr»  ai  nostri  occhi  corpotaii, 
è  tolto,  ed  i  miei  sfoni  sono  stati  coronati  ....  £  ciò  pel    (aTorevoHssInio 
accidente,  cbe  il  rinomalo  Fisico  Schnjder  di.Wartensee  Tenne  a  Praga, 

I  ed  io  feci  con  lui  conoscenza.  Egli   aveya    btto   una   importante   Scoperta 

nel  dominio  della  Fisica ,  per  raetso  della  qiale  soltanto  io  ko  potuto 
giungere  alla  mia  scoperta  zoologica.  Egli  seppe  cangiare  un  Dollond  per 

I  una  diversa  disposisione  delle  lenti  nell'  interno ,  eh'  egli    non  mi  mostrò , 

in  un  microscopio,  di  cui  il  foco  si  estende  a  tre  o  quattro   tese,  e  che 

t  mostra  gli  oggetti  col  loro  contomo  nilidi    e   colla  superficie   conreniente- 

mente  illuminata.  Gli  aghi  da  calzette  apparivano  attraverso  al  medesimo 
come  alberi  di  nave;  i  granelli  della    canapa    come    botti;  le  mosche  co- 

f  me  cavalli  di  dragoni;  nn  capello  umano   come   nna  gomena  da  àncora; 

I  e  una  candela    come  nn  faro.  Stupendo,  stupendo  1  esclamai:  caro  Schnj- 

;  der,  voi  mi  ajutate  in  una   cosa,   che  non  mi  sarebbe   mai   riuscita   in 

tutta  la  mia  vita.  Oh  Hahnemann,  se  Schnjder  fosse  stato  presso  di  te, 
ti  avrebbe  preso  col  suo  macroscopio   (  che  così  lo  chiameremo  d' or  in 

^  avanti)  sotto  il  braccio  e  avrebbe  resi    corporei  gli    occhi    del  tuo   spiri- 

to ....  Io  conobbi  tosto  che  un  simile  strumento  ci    avrebbe  rischiarati  in 

I  tutto,  e  non  mi  mancarono  più  che  gli  animaletti  del  choléra,   per  con- 

templarli attraverso  al  macroscopio.  Un  presentimento  mi  diceva,  ch'essi 
appartenevano  all'  ordine  degl'  insetti ,  e  non  a  quello  dei  molluschi  .... 
Gli  Entomologisti  tenno,  che  con  un  assicello  coperto  d'una  mano  di  biac- 
ca glutinosa,  che  si  colloca  o  si  sospende  all'aria  libera,  si  prendono  i 
più  piccoli,  e  i  più  rari  diUeri^  imenoUerij  lepidoUerìy   e    nevroOerì^ 

'  ed  anche  coleotteri.  Gl'insetti  del  choléra,  pensava  io,  debbono  ben  essere 

'  alati,  poiché  altrimenti  come  avrebbero  potuto  venire   coi   soli  piedi   cosi 

lontano  dall'Asia?  Dunque  si  dovranno  pigliare  il  più  sicnraaente  al  vo- 
lo. Mi  sono  in  conseguenza  proYveduto   primieramente  di   nn   conveniente 

'  apparato  per  prenderli:  questo  consisteva  in  una  lunga  spranga,  all'estre- 

>  mità  di  cui  era  fermata  una  lastra  di  vetro  ben  pulita,  di  due  piedi 
quadrati  di  superficie,  che  io  preferii  all' assicello  imbiancato.  Ma  io  im« 
piastricciai  anche  la  lastra  di  vetro  d'una  soluzione  di  zucchero  condensa- 

'  ta,  e  così  preparato  salii  un  dopo  pranzo   sul   campanile  del    Duomo    di 

>  Praga ,  che  già  a  cagione  della  sua  posizione  sullo  Schlossenberg....  si  eleva 
'  più  alto  nell'aria  che  tutti  i  ampanili  della  città....  In  essa  regnava  il 
I  choléra  ;  così ,  pensava  io ,  la  cosa  non  pnò  mancare.  Spirava  precisamen- 
'  te  un  vento  sud-est  tiepido ,  io  alzai  la  lastra  quanto  mi  fu  possibile,  non 
f  colla  faccia,  ma  col  taglio  contro  al  yento,  cosicché  questo  gettasse  obli- 
I  quamente  gli  animaletti  del  choléra  contro  alla  faccia  del  vetro  :  dopo  aver 
I           così  tenuta  la  lastra  in  alto  per  un  buon  quarto  d'ora,  la  ritirai,  e  non 

>  ci  vidi  nulla,  come  era  naturale:  ma  io  andai  con  essa  a  trovare  il  mio 
^  caro  Schnjder,  e  questi  mi  apparecchiò  il  sno  macroscopio.  Cielo,  che 
I           spettacolo!  Qui  essi  erano  attaccati  al  vetro  colle  ali,  e  gambettavano  coi 

piedi;  là  erano  fermamente  sospesi  col  corpo ^  e  sventolavano  le  ali;  al- 
cuni qna  e  là  erano  stati  attaccati  coi  piedi,  e  si  erano  liberati   caccian- 
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doli   indietro.  Ve  n'eniio  d'alali,  o  dì  boa  akti,  Mparati,  ed  accoppia- 
ti,  ed  ora  gli  uni,  ora  gli  ahri  9Ì   di   sopra....    Ma    l' otservasione   non 

era  ancor  compiuta ,  e  non  rischiarata  ancora  abbastalua.    Pregai    istante- 
mente Schnyder  di  lasciare  ancora  per  qualche  tempo    il   suo   apparecchi 
stabili  lo  >  corsi  ad  nn  Ticino  ospedale  di  choléra,  e  poiché  colà  si  faceva- 
no sempre  salassi ,  presi  meco  una  piccola  ponione  di  sangue:  con  questo 
io  impiastricciai  un'altra  lastra  di  vetro,  e  la  posi  a  conveniente  distanza 
avanti  al  macroscopio,  ed  oh  nuova  maravigliai  oh  guadagno  della  storia 
naturale  sul  perfezionamento  dell'  ottica  I  Che  cosa   vidi    io    colà   nuotare , 
come  in   un    mar    rosso?  Le  larve   degli    animaletti    del   cholera;    poiché 
con  qualche  cognizione  dell'  entomologia ....  si  vede  subito  a  che  specie  ap- 

prtenga  una  larva.  Dirò  di  piìi  :  si  ebbe  ben  presto  la  prova  che  io  avea 
veduto  bene,  poiché  non  solamente  si  videro  larve  giovani   e  mature  per 
la  metamorfosi ,  accumulate  tra  i  globetti  del  sangue ,  che    qui    correvano, 
le  une  tra  le  altre  come  palle  da  bigliardo,  gialle,  rosse,  ed  azzurre,  ma 
ancora  animaletti  già  trasformati,    e  che  per  allora  uscivano  dalla  crisali- 
de :  ma  che  dovevano  perire ,  poiché  non  più  potevano  dai  vasi  sanguigni 
del  polmone  passare  nei  bronchi,    per  esserne  espirati....  Io  mi  era  tanto 

occupato  nell'osservazione,  che  il  crepuscolo  della  sera   era   sopravvenuto, 
e  mi  rincresceva  ora  di  non  aver  avuto  per  testimonio  che   Schnyder,  e 
non  alcun  Naturalista  di  professione....  Io  mi  dovetti  molto  afiaticare ,  ed 

afiOrettare,  per  estendere  solo  la  descrizione  di  questi  animaletti,  e  un  di- 
segno abbozzato  dei  medesimi;  e  valeva  poi    dare  nel   giorno  inssegnentc 
ai  miei  amici  medici,  e  zoologici  nna   festa,    quale    certamente   essi  non 
ne  aveano  mai  latta  altra  simile,  e  mi  reai  in  fatti  al  mattino  di  buon 
ora  da  Schnyder,  ma,  oh  amara  sorpresa  1  oh  crudeltà   del   destino,  che 
sin  qui  si  era  mostrato  si  favorevole!  Schnyder   era   partito   sul   hx   dei 
giorno,  e  mi  avea  lasciato  nn  biglietto,  in  cui  mi    significava,   die  una 
lettera  ricevuta  ancora  alla  sera,  di  nn   importante   oggetto,  lo   avea  in- 
dotto a  partire  colla  piìi  grande  fretta,   il  che   gli   rincresceva  principal- 
mente a  cagione  della  mia  scoperta.  Il  macroscopio  era  con  lui  al  di  là 
,  dei  monti ,  e  per  quanto  io  abbia  adesso  assicurati  i  miei   amici   di  aver 
veduto  realmente  gli  animaletti  del  choléra,  ninno  mi  volle  credere,  e  sa- 
rebbe molto  afBigente  per  me,  se  voi,   omatissimi    signori   ed   amici,  vi 
trovaste  nello  stesso  caso.  Ma  perché  non  mi  presterete   voi  fede?  ec ...... 

Ma  perché  chiaro  divenga  per  voi,  omatissimi  signori,  ciò  che  io  ho  ve- 
duto, passo  ora  al  principale,  cioè  alla  descrizione    degli   animaletti  del 
chole'ra^  e  delle  loro  larve.  In  tedesco   io   non   indicherò  che   i  caratteri 
pili  distintivi,  ma  in  fine  darò  agli  scienziati  entomologisti   la  descrizione 
sistematica  nella  lingua  latina,  intelligibile  ai  naturalisti  di  tutte   le  colte 
nazioni,  e  aggiungerò  il  disegno  degli  stessi  animaletti  da  me   aU>ozzato» 
ma  tirato  poi  al  netto  da  un  artista  pratico   di  entomologia.  Fn  sorpren- 
dente per  me,  di  vedere  in  questi  animaletti  le   femmine  sole  alate,  e  i 
maschi  al  contrario  senz'ali....  Ma  come  vennero  i   maschi   cosi   lontana 

dall'Asia?  mi  domandai  io:  riconobbi  però  ben  presto  che  i  masdù  noa 


DigitizedSy  Google 


*9^ 
ayeTano  bisogno  di  ali,  perche  le  femmine  le  H  caricano  pel  lungo  yiag« 

gio  sol  dorso....  Siccome  io  li  colsi  propriamente  nel  loro  viaggio,  io  vi- 
di alcuni  dei  maschi  col  loro  femminile  equiparo  in  cai  ancora  sedeva- 
no arenati  nella  viscosa  soluzione  di  sacchero:  altri  al  contrario  al  dissot- 
to  del  loro  equipaggio,  ma  tuttavia  con  esso  uniti:  questi  erano  già  oc- 
cupati neir  affare  della  propagazione ,  nel  quale  le  femmine ,  che  nella 
forma  delle  parti  genitali  rassomigliano  alle  mosche  domestiche,  stanno 
come  queste  al  disopra  dei  maschi....  Si  dovrà  ora  ben  presto  venire  ad 
nna  nuova  divisione  principale  del  regno  animale,  in  animali  visibili ^  ed 
invisibili ....  :  poiché  io  non  dubito  che  essendo  ora  la  strada  da  me  aper- 
ta, si  scopriranno  ben  presto  altre  sorta  d'animali  patogenetici ^  come 
zanzarre  dei  catarri,  e  dei  rqffirtddofi ,  vermicelli  ilei  grippe,».  Ora 
tutti  quelli,  a  cui  il  cholera  ha  ispirato  le  teoriche  le  pia  diverse,  siano 
essi  contagionisti  o  non  contagionisti  ^  epidemici  o  miasmatici  y  teUurìsd 
0  cosmisdy  tutti  saranno  ad  un  tratta  cangiati  in  animalculisd ..,.  »* 

A  questi  cenni  del  Proiiess.  Mikan  aggiugne  Y  Editore  del  Beper- 
torio ,  che  il  concetto  non  è  nuovo ,  e  che  T  idea  della  genesi  de'  conta- 
gi cagionata  dagl'  insetti  è  molto  antica,  e  fa  a'  nostri  giorni  riprodotta 
e  sostenuta  dal  eh.  Prof.  B.  Mojon  nel  suo  opuscolo  intitolato  Congettu- 
re sulla  natura  del  miasma  del  choléra  asiatico,  1/  Antologia  Medi- 
ca quivi  ricorderà  quanto  già  ne  disse  il  suo  Autore  sino  dall'anno  1819 
nel  Voi.  I  §  XXXIX,  pag.  54  delle  Lezioni  sui  contagi  ^  per  dimo- 
strare, che  la  dottrina  del  seminio  verminoso  qual  causa  immediata  dei 
contagi ,  insegnata  da  Lucrezio  e  da  Yitrnvio ,  tottochè  in  seguito  ripro- 
dotta e  sostenuta  dall'autorità  di  Kirker ,  di  Linneo ,  e  di  Plenciz  è  sem- 
pre contraddetta  da  tali  fatti,  che  a  giusta  ragione  la  mantengono  nel- 
l' ordine  delle  ipotesi  ;  né  questi  fatti  rimangono  punto  indeboliti  dagl'  in- 
gegnosi insegnamenti  e  dalle  visioni  di  Mojon  e  di  Mikan. 
Nota  sull'infiammazione  del  dott.  Prevost  di  Ginbyra. 

L' infiammazione  è  forse  fra  tutte  le  forme  patologiche  quella  che  in- 
vade per  lo  pia  i  solidi  animali;  essa  accompagna  tutte  le  lesioni  mecca- 
niche e  la  maggior  parte  dei  fenomeni  morbosi  ai  quali  danno  luogo  le 
malattie.  Non  è  dunque  sorprendente,  che  dall'origine  della  Medicina  abbia 
attirata  l'attenzione  dei  pratici  e  dei  fisiologi ,  e  eh'  essa  abbia  dato  luogo 
a  dei  belli  ed  utili  trattati.  Il  suo  carattere  essenziale,  quello  col  quale 
principia  sempre,  e  senza  di  che  non  esiste  infiammazione,  si  è  l'au- 
mento del  diametro  dei  vasi  nella  parte  sottoposta  alla  sua  azione;  di  modo 
che  vi  diviene  sensibile  nna  pulsazione  di  arterie  che  da  prima  non  era, 
e  vedesi  un  gran  numero  di  vasi,  là  dove  poco  prima  l'occhio  non  ne 
poteva  distinguere  alcuno  ;  a  questo  primo  stato  d' ingorgo ,  se  l'azione  in- 
fiammatoria continua,  succede  una  effusione  di  linfii  coagulabile  nel  tessuto 
cellulare  che  contoma  i  vasi  ;  di  poi  secondo  il  caso  la  morte  della  parte 
affetta  (  0  gangrena  ),  o  la  formazione  di  un  ascesso,  collezione  purulenta, 
ordinariamente  rigettata  al  di  fuori ,  qualche  volta  riassoibita ,  seco  portan- 
do il  termine  della  lE^mmazione.  La  civcottanza  la  pia  favorevde  nel 
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semplice  stato  patologico,  di  coi  plirlìiiio  /  si  è  qoinda  i  tasi  distesi  ripreii« 
dono  a  poco  a  poco  il  Uro  diametro  >  tknt  il  sangae  sì  rimetta  in  circolo  li- 
beramente e  che  la  linfa  coagnlabiley  venata  nelle  loro  viciname,  venga 
riassorbita  senta  lasciare  alcnn  deposito  solido  che  alteri  la  mollena  dei 
tessuti.  Si  è  dato  a  qaestà  guarigione  il  nome  di  rissaluzìone  ;  qoesto  si  e 
lo  scopo  che  sempre  cercasi  di  ottenere  nella  cura  della  infiammaxione.  Il 
principale  rimedio  messo  in  oso  a  questo  fine  è  stato  in  tutti  i  tempi  il 
salasso  locale  e  generale:  questi  due  ordini  di  medicamenti  hanno  an  ri- 
saltato cornane ,  quello  di  anmentare  Tasione  assorbente  delle  yene  vicine  ; 
essi  TttoUno  per  tal  modo  il  Inogo  infiammalo  del  sangne ,  che  lo  molesta- 
va, e  ristabiliscono  la  circolasione  :  il  salasso  generale  ha  di  piìi  il  van- 
taggio, oltre  a  produrre  questo  movimento  dì  assorbimento  in  un  modo  pili 
potente,  di  aoroentare  la  liquidità  del  sangue,  e  di  rendere  il  moto  pia 
spedito  nei  vasi  dislesi.  Il  salasso  sarà  sempre ,  che  che  se  ne  dica  ,  e  per 
la  sicarezza  e  rapidità  de'  suoi  risultati  e  la  facilità  del  sao  oso,  a  capo 
dì  tutti  gli  agenti  che  impiegare  si  possano  per  combattere  V  infiammazione 
ed  operarne  la  rissobiione.  Ma  la  Medicina  riconosce  altri  agenti  di  una 
efficacia  secondaria;  e  si  è  per  istudiare  U  modo  di  azione  dì  uno  fra  dì 
essi,  che  io  ho  Catto  il  piccolo  numero  di  spericnse  che  ho  T onore  dì 
riferire.  Se  ad  una  parte  infiammata  si  potesse  applicare  un  rimedio^  il  di 
cui  efletto  fosse  di  rendere  alle  arterie  capillari  il  loro  tono  primitivo,  di 
modo  ch'esse  non  accunnlàssero  di  bel  nuovo  il  sangot  neUa  parte,  e  che 
nello  stesso  tempo  le  vene  potessero  riassorbire  quello  che  vi  era  in  troppa 
grande  abbondanza,  la  cura  per  risoluaione  saiebbe  prodotta  senza  avere 
bisogno  di  ricorverc  al  salasso  locale  o  generale.  Esistonvì  sostanze  capaci 
a  produrre  un  tale  efbtlo?  Toeca  alla  sperieusa  di  dicoelo,  na  a  qoclJa 
sperienza  che  è  rischiaiata  da  numerosi  e  minuziosi  stndiì,  non  da  dicunì 
fatti  qua  e  là  raccolti ,  e  dipendenti  da  mille  cause  atranieie  al  riniedio 
messo  in  uso. 

EgE  è  eoa  queste  viste  che  ho  sperimentato  il  potest  rìssointtvo  del- 
l'aconito nel  modo  seguente: 

Bo  preso  una  rana ,  avendo  aceomodata  al  microscopio  una  delle  zam- 
pe di  dietro,  in  modo  da  osservare  esattamente  la  circolazione  del  sangue 
nelU  membrana  chu  unisce  le  dita,  ne  toccai  una  porzione  con  un  ferro 
abbastanza  caldo  per  produrvi  una  infiammuione  viva,  senza  disorganizzare 
ì  tessuti;  a  uit  efifetto  io  ahbfucìai,  non  In  messo  alla  membrana,  ma 
lungo  le  dita;  ne  risultò  molta  infiammazione;  e  la  membrana  esaminata 
al  microscopio  sembra  coperta  di  una  quantità  dì  capillari  dilatati,  nei  quali 
circolava  '  lentanaenie  una  massa  di  sangue  mobo  pìk  considenvola  che  nella 
stato  normak. 

Posi  la  zampa  per  cinque  minuti  in  una  soluzione  dì  acqna  distilla- 
ta,  contenente  otto  goccio  ogni  oncia  della  tinluva  dì  aeenito,  fatta  coi 
succhi  spremi  e  l'alcool  dikiio  in  partì  eguali.  Eimisì  la  rana  nell'acqua 
dopo  questa  appfieaatone,  t  l'esaminai  due  ore  fiìi  tardi;  i  vasi  capillari 
avevano  subito  un  tanfflamtnto  notenrole»  il  toro  diamoti^  era  stalo  consir 
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dtreTolmaite  dtmÌBnito,  f  infiàmnasÌMie  teBbrava  limitala  ai  punii  che  io 

aveya  toccati  col  ferro  riscaldato ,  da  per  tatto  nella  nembraiu  la  circola- 
zione era  ristabilita;  la  xampa  gaaiì  facilacnte. 

Ripetei  la  mia  esperienza  con.  questa  differenza,  che  toIU  renderla, 
comparativa.  Per  consegnenza  infiammai  le  dne  zampe ,  come  una  delle  due 
nella  sperienza  precedente,  sopra  una  robusta  rana.  Allorché  l'infiamma- 
zione fa  ben  sviluppata,  le  esaminai  al  microscopio,  e  ne  stadiai  con  at- 
tenzione la  disposizione  dei  vasi;  quindi  immersi  la  destra  per  cinque  mi- 
nuti nella  soluzione  di  aconito,  la  sinistra  nell'acqua  distillati;  dopo  dò, 
rimisi  l'animale  nel  suo  vaso;  alcune  ore  dopo,  atendolé  esaminate  al  mi- 
croscopio, trovai  l'infiammazione  molto  diminuita  nella  zampa  alla  quale 
era  stato  applicato  l'aconito,  mentre  ch'essa  continuava  ad  essere  fotte, 
nella  sinistra;  ripetei  l'applicazione,  ed  il  miglioramento  continuò.  Dopo 
tre  giorni ,  la  zampa  sinistra  era  ancora  infiamnutissima ,  e  la  destra  non 
presentava  pia  che  un  lieve  disordine  là  ove  il  ferro  era  stato  appliato, 
ed  in  un  con  tomo  limitatissimo. 

In  una  terza  esperienza  esaminai  con  attenzione  la  circolazione  nella 
membrana  delle  dita  di  una  rana  san&;  quindi  con  un  pennello  la  ricopersi 
della  soluzione  di  aconito  di  cui  ho  parlato ,  e  ne  seguitai  con  attenzione 
le  alterazioni  prodotte.^  Dopo  di  un'ora  rimarcai  esservi  una  contrazione 
manifesta  delle  piccole  arterie  e  dei  apillari,  e  la  circolazione  non  conti- 
nuarsi pili  ne'  grossi  tronchi ,  senza  che  ne  risaltasse  alcun  ingorgo  venoso 
in  alcuna  patte. 

Volli  quindi  esaminare  se  ridurre  potevasi  l'azione  dell'aconito  ad  un 
semplice  astrignimento  analogo  a  quello  eh'  esercitano  i  liquidi  carichi  di 
sali,  di  piombo  e  di  tanino.  A  tale  efletto  ripetei  la  seconda  sperienza, 
da  prima  con  una  soluzione  di  acetato  di  piombo  assai  leggera,  due  grani 
in  un'  oncia  di  acqua  distillata.  V  immersi  la  zampa  per  cinque  minuti , 
come  nella  seconda  esperienza;  osservai  dopo  lo  stesso  tempo  e  non  ot- 
tenni sulla  infiammazione  alcuna  cosa  di  rimarchevole.  Resi  il  liquido  pia 
concentrato  ;  vi  posi  la  zampa  di  un'altra  rana  'per  venti  minuti ,  in  allora 
osservai  tutta  la  parte  infiammata  non  formante  pili  che  una  superficie  scu- 
ra, nella  quale  non  si  distingueva  pia  circolazione;  tutto  era  raggrin- 
zato. L'effetto  di  una  soluzione  di  tanino  mi  sembrò  ancora  piii .  manifesto. 
Accadeva  l'una  delle  due  cose,  o  l' astrignimento  era  quasi  nullo  e  l'in- 
fiammazione continuava  non  frenata ,  o  l' astrignimento  era  forte  ed  il  di- 
sordine sembrava  aumentato  all'occhio  col. microscopio;  e  se  il  diametro  dei 
vasi  infiammati  era  diminuito ,  i  tessuti  ingrossati  che  li  circondavano ,  im- 
pedivano di  nulla  distinguersi.  Tale  non  era  stata  l'azione  dell'aconito: 
per  la  sua  influenza  il  uUbro  de'  yasi  capillari  arteriosi  era  stato  ristrei* 
to;  ma  la  loro  membrana  ed  il  tessuto  cellulare  circostante  non  avcano 
perduta  alcuna  parte  di  tua  trasparenza,  ne  uvea  subita  alcuna  alterazione 
chimica.  Se  il  tempo  me  l'avesse  permesso  atrei  *  esteso  questa  serie  di  os- 
servazioni, giacché  panni  dover  spargere  luce  sul  fenomeno  fondamentale 
delh  infiammazione,  e  spiegare  nnonalmente  i  successi  che  noi  otteniamo 
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lA  Dna  con  latta  iSn  qui  in  «n  modo  caipirico.  Forte  m  ima  Altura  riu- 
nione pollò  presentare  alla  nostra  Società  qualche  cosa  di  completo  ed  al- 
cune preparazioni  in  appoggio  in  laogo  di  qaesto  abbono.  (BuUet.  delle 
Scienze  Mèdiche  di  Bologna  ^  Feb.  i835,  p.  78/ 

Della  pbriostitb  considerata  sotto  a  punto  di  vista  medica, 

DEL   PROFESS.    GrATES   DI   DuBLIVO. 

La  periostite  y  ordinariamenle  di  origine  sifilitica ,  poò  essere  anche  il 
prodotto  delle  scrofole  0  di  altri  stati  cacbetici  della  costitnsione ,  del  pari 
che  Teffetto  dell'azione  del  freddo  e  deiramministruione  del  mercvrio.  Ben- 
ché il  nome  indichi  solamente  la  infiammazione  del  periostio ,  raramente 
pumondimeno  n'è  questa  membrana  solo  afietta;  nella  pluralità  de' casi  la 
superficie  dell'osso  che  ricone,  n'i  benanco  alterata,  e  qualche  tolta  co- 
mincia dall'osso  la  malattia,  e  di  là  guadagna  il  periostio. 

La  organiszazione  particolare  del  periostio  modifica  singolarmente  i 
sintomi  che  accompagnano  la  sna  infiammazione.  Questa  membrana  fibrosa 
benché  assai  sottile  è  molto  forte  e  resistente,  d'onde  la  vivezza  dei  dolori 
che  risultano  dalla  sua  estensione  per  infiammazione  poco  considererole  ; 
frequentemente  il  dolore  è  fortittimo  ne'  casi  ove  esteriormente  non  v'  è 
quasi  talutabile  alterazione,  ed  al  contrario  è  debolissimo  in  quelli  oye  le 
forme  esteriori  han  subito  considererole  modificazione. 

Tutte  le  ossa  del  corpo  possono  essere  attaccate  da  periostite  ;  ma  si 
osserva  più  firequentemente  sopra  quelle  deUa  testa,  sulla  tibia,  sul  fiemo- 
re,  stemo  ed  omoplata,  e  predilige  altresì  quelle  di  un  medesimo  lato  o 
delle  parti  simmetriche.  SuUo  stemo  finisce  qualche  volta  col  determinare 
la  carie  dell'osso. 

La  periostite,  che  attacc;a  i  contorni  delle  articolazioni,  si  estende  sov- 
venti  alle  medesime  articolazioni,  e  vi  determina  la  periostite  artriticaw  L'ar- 
ticolazione stemale  deUa  clavicola  è  la  sede  favorita  della  periostite.  Sulle 
coste  attacca  .più  frequentemente  la  parte  anteriore  non  lungi  dallo  stema 
detevninandoii  qualche  volta  la  carie,  per  la  quale  Cittadini  ha  raccoman- 
dato una  operazione  particolare,  e  per  io  pia  i  dolori  sono  violentissimi 
ed  ostinati. 

La  forma  pia  rilevante  per  la  violenza  dei  dolori  si  è  la  periostite 
della  testa.  Se  ne  possono  distinguere  tre  spedo.  La  prima  è  facilissima 
a  riconoscersi ,  dappoiché  le  parti  afifette  presentano  un  leggero  rilievo  do- 
ro ,  doloroso  alla  pressione,  e  la  cefdalgia  che  l'accompagna  sembra  da  qae- 
sto punto  irradiarsi  come  da  un  centro.  Nella  secondia  specie  il  dolore  è 
^ sordo  e  non  limitato  ad  un  sol  punto;  ma  si  può  ancora  riconoscere  la 
tumefazione  e  lo  spessimento  del  cu^o  capelluto  e  definire  la  natura  della 
malattia.  Cosi  ti  tmvano  de'  casi  ove  h  infiammazione  è  diffusa  da  un  lato 
del  cranio  in  laogo  di  occupare  un  punto  distinto ,  ed  e  accompagnaU  da 
dolori  vivissimi.  La  terza  spedo  presenta  delle  maggiori  dìflkoltà  di  dia- 
gnostica, poiché  non  si  ha  né  tnoMne,  né  durezza,  né  dolore  determinato. 
L'ammalato  si  lagna  di  videnle  cefalalgia  intermittente  e  di  tal  quale  sbalor- 
dimento. Dixfo  del  tempo  il  dolore  si  aumenta,  ricorre  a  periodi  men  lunghi , 
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le  remissioni  sono  più  breti  »  teiso  h  sera  si  esacerl» ,  manca  ogni  riposo* 

Sì  pQÒ  credere  cke  ti  iia  affinione  di  cenrello ,  ed  inatilmente  si  adopera 

a  metodo  aniiflogtstico.  La  ptosi,  o  caduta  della  palpebra  saperiore,  nei 

casi  ore  il  dolore  è  limitato  ad  nn  sol  lato,  sparge  dell'  allarme,  atralo- 

rando  b  idea  di  alterasibn  cerebrale,  ma  non  dipende  cbe  da  paralisi  par- 

siale  nenrosa.  Non  è  cbe  il  mercorio  a  forti  dosi   cbe  paò  recar  soUiero 

dopo  le  cavate  di  sangue,  e  l'Autore  commenda  il  mercurio  dolce  da  venti 

grani  sino  a  messa  dramma  per  giorno,  né  la  salivasione  deve  bx  desistere 

o  ridurre  la  dose. 

In  quanto  alla  periostite  del  femore  non  i  facile  ravvisare  il  gonfiore 
cbe  l'accompagna  a  causa  deUa  profondità  di  quest'osso,  e  perciò  sowente 
è  presa  per  una  nevralgia  o  Kiatica. 

La  periostite  del  cranio  assume  talvolta  una  forma  cronica  attaccanda 
le  due  superficie  dell'osso  in  una  maniera  insidiosa.  L'Autore  riporta  il 
caso  di  un  giovine,  cbe  affetto  da  simile  periostite  dopo  essersi  lagnato  per 
qualcbe  tempo  di  dolore  di  testa,  andò  soggetto  a  frequenti  attaccbi  epilet> 
tici,  cbe  successivamente  ricorrevano  pia  volte  al  giorno.  L'osso  frontale 
pareva  spinto  per  intiero  alquanto  in  fuori.  Si  era  proposta  una  corona 
di  trapano,  ma  l'Autore  unitamente  ai  Dottori  GoUes  e  Grampton  lo  as- 
soggettarono al  trattamento  mercuriale,  considerando  affette  le  superficie  in- 
teme dAPosso  ed  ancbe  la  dura  madre,  e  ad  onta  della  continuaiione  do> 
gli  accessi  sulle  prime  continuarono  in  esso  sino  alla  completa  guarigione 
del  paziente. 

Si  può  dividere  la  periostite  in  due  specie,  in  diffusa  e  circoscritta. 
La  prima  è  di  giurisdizione  cbirurgica,  e  basta  averla  accennata.  La  se- 
conda cb'  è  stata  denominata  circoscritta  a  causa  deUa  poca  estensione  cbe 
occupa  ordinariamente,  è  qualcbe  volta  dovuta  all'azione  del  fireddo,  ma 
più  sowente  la  sua  origine  può  essere  riferita  a  qualcbe  causa  specifica, 
come  il  mercurio,  la  sifilide,  le  scrofole.  Essa  è  molto  più  frequente  cbe 
l'altra  e  presenta  maggiori  yarietà  secondocbè  il  periostio  si  distacca  o  no 
dall'osso.  Allorcbè  non  si  distacca,  esso  s'infiamma  e  si  spessisce,  mentse 
cbe  l'osso  diviene  pia  vascolare  ed  aumenta  di  volume.  Tale  spessiroento 
gradatamente  progredisce  ;  il  periostio  diviene  di  un  tessuto  fibbro-cartilagi- 
noso,  i  dolori  diminuiscono,  e  si  genera  una  massa  circoscritta  cbe  si  eleva 
daUa  superficie  dell'osso.  NeUa  seconda  forma,  il  distacco  del  periostio  ba 
luogo  per  l'effusione  del  liquido,  il  quale  qualcbe  volta  è  riassorbito,  tal'al- 
tra  si  apre  una  strada  con  l'ulcerazione  della  pelle. 

Le  cause  della  periostite,  come  si  è  accennato,  sono  alcuni  veleni  spe- 
cifici ,  come  il  mercorio ,  le  scrofole ,  la  sifilide.  La  periostite  scrofolosa  ba 
luogo  per  lo  piìi  nei  ragassi ,  ed  è  meno  intensa.  Più  difficile  è  il  deteiw 
minare ,  presentandosi  ad  età  più  inoltrata ,  se  sia  l' efletto  delle  sifilide  o 
del  mercurio.  Quando  un  malato  affetto  da  periostite  sifilitica  ba  impiegate 
il  mercurio  e  se  n'è  guarito,  se  dopo  otto,  quindici  giorni,  od  un  mese 
esposto  al  fireddo ,  è  riattaccato  da  periostite  die  si  sviluppa  in  molti  punti, 
deve  pensarsi  cbe  sia  mercuriale.  Più  imbarazzante  è  U  caso^  quando  si 
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tntu  di  penoMy  che  plh  Tolte  per  laietee  afféuoni  km  iiUto  un  trttto- 
•eato  mercuriale ,  non  essendo  «acor  IobUbo  il  tespo»  ia  coi  il  neicnrio 
si  è  iapiegalo  con  ona  ostiBaiione  che  felicemeate  i  rari  al  giorno  d'oggi. 
NeUa  namerosa  collesione  de'  cranii  conserrata  a  Leyde  si  tcdono  ddle  per* 
Jone  morte  per  le  stragi  che  ha  fitto  il  aMrcario  m1  tessalo  osseo.  È  in«- 
tile  portar  le  prove  in  contestazione  che  il  merenrio  pnò  da  se  solo  de- 
terminare f  affesione  del  periostio.  Uliimamenle  ahbiaaM>  qnì  Todato  nel- 
r ospedale  un  nomo  che  fu  trattato  col  mercurio  per  nn'affeaione  di  fegato: 
diciotto  giorni  dopo  uscito  rientrò  con  una  periostite.  D  Doti.  Lendrick  ha 
osservato  un  caso  di  avvelenamento  di  sublioutOi  in  cai  l'olio  ed  il 
bianco  d'uovo  salvarono  la  vita  dell'individuo»  ma  non  gì' impedirono  dì 
provare  una  violenta  periostite. 

Il  trattamenta  della  periostite  dev'essere  locale  o  generale.  Quando  la 
malattia  è  recente  e  l' infiammaiione  circoscritta,  s'impiegherà  con  molto 
vantaggio  l' applicasione  delle  sanguisughe  e  dei  vescicatorii  medicati  eoa 
l'unguento  di  sabina.  Se  i  vescicatorii  non  producono  l'effetto  desiderato, 
si  deve  applicare  un  empiastro  emetiuato,  e  ne'  casi  ostinati  si  seguirà  il 
metodo  di  Grampton,  praticando  una  incisione  che  penetra  sino  all'osso. 
Quando  sopravviene  una  piaga  che  tramanda  pus,  e  si  vedono  al  fondo 
bottoni  carnosi  pallidi  e  dì  cattiva  apparenta ,  o  un  frammento  d'osso  che 
dev'essere  distaccato ,  s' introdurrà  un  cilindro  di  nitrato  d'argento  o  si  toc- 
cherà ciascun  giorno  non  la  totalità,  ma  una  parte  solamente  della  super- 
ficie della  piaga,  e  si  vedrà  presto  un  rapido  miglioramento. 

Quanto  al  trattamento  generale ,  dopo  le  debite  cavate  di  sangue,  non 
•può  farsi  di  manco  del  mercurio  anche  quando  la  periostite  è  di  origine 
mercuriale.  Il  ben  diretto  uso  di  esso  non  mancherà  di  lodevoli  risultati. 

£  noto  ad  ogni  buon  Pratico  quanto  convenga  farsi  ove  il  merenrio 
o  non  è  indicato  o  mal  sofferto.  (De  Benzi ^  FUiaire-óebezio ^  Maggio 
i834,  p.  286;. 

Glossite;  Stobia  I.*  dbl  dott.  GioAccnuro  Osbcbiau;  Storia  IL^ 
DSL  DOTT.  Luigi  Caklo  pAniifi. 

Leggesi  la  prima  nel  N.^  dello  scorso  Febbrajo,  e  la  seconda  m 
Quello  di  Mano  e  Aprile  dell' interesunte  BuUetdno  ddle  Scienze 
Mediche  di  Bologna.  V Antologjui  Medica  le  ha  quivi  riunite,  tan- 
to pili  che  l'Autore  della  seconda  richiama  la  prima  per  imprimerà  l'oo- 
corrente  considerazione  al  proprio  caso.  Amendue  meritano  l'attensione  del 
Clinici  1 

Storia  /.*  del  DotL  Cerchiari.  Un  villico  Dotaese  (distretto  d'Imola) 
denominato  Romì  Giovanni,  di  anni  89,  di  robusta  costituzione,  ammo- 
gliato con  figli,  abitante  al  Podere  Bagnarola,  nel  passato  Agosto  essen- 
dosi riscaldato  in  un  macero  nel  voltare  canapa  fu-  preso  da  ardente  sete^ 
che  l'obbligò  a  portarsi  ad  un  pozzo,  ove  sudante  ingojò  quattro  bicchie- 
ri di  freddissima  acqua.  Alla  sera  si  Muti  alla  base  della  lingua  un  senso 
di  bruciore  e  di  turgore,  che  poscia  fu  seguito  da  febbre  gagliarda.  Fui 
tosto  colà  chiamato  quale  Medico  Chirurgo  del  Coosune,    ed   oltre  ai  dc- 
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scrìltT  sintoni  nicoitrai  i  polsi  d«ri  e  frequenti,  la  parte  laidrale  sini- 
stra della  lingua  assai  gonfia,  e  dolente  al  tatto,  arida  eca  la-  cole,  e 
e^iciota  sete  tornentara  l' infenso.  Feci  un  salasso  di  libbra  dal  braccio, 
che  offerse  11  sangue  flogisticato ,  presaissì  purganti  frastici ,  e .  bevaqde 
mnctlaginose.  Ma  in  onta  a  tali  ornaci  la  malattia  progrediva;  dura  e 
di  un  color  rosso-scnro  si  era  fatta  la  ponione  laterale  sinistra  della  lin« 
goa  facendo  pel  comparatiTO  Yolume  singolare  contrasto  colla  opposta  por- 
Viotte,  che  apparin  del  tutto  in.istato  normale:  nn  muco  biancastro  la 
copriva,  era  quasi  impossibile  la  deglutisione ,  ed  una  pertinace  smania, 
e  insonuùt  tenevano  irrequieto  l'infermo,  il  quale  accasava  puraoche  quel 
senso  di  dolore  al  collo  e  al  dorso  quasi  costante  in  tale  malattia,  no- 
tatosi prima  da  Hajes,  e  poscia  confermato  da  Graves  e  da  Raggi, 
che  il  chiamò  sintoma  importantissimo  alla  storia  di  questo ,  terribile  male. 
Questo  però  può  alcune  fiate  mancare ,  come  verificò  accuratamente  il  chia- 
rissimo Prof.  Carminati  nei  suoi  sette  infermi  di  tal  morbo  da  lui  curati. 

Ma  in  messo  a  tale  tristo  apparato  ripetei  il  saUsso  dal  braccio,  ed 
ordinai  fomenti  ammollienti  di  decotto  di  malva  da  applicarsi  sotto  la  man- 
dibola inferiore  e  al  collo,  e  ricettai  sei  piUole  purgative  da  prenderne 
tre  al  giorno.  Nella  settima  giornata  di  mahttìa  oltre  alla  deglutizione  re- 
sasi impossibile,  pel  che  da  due  giorni  l'infermo  non  aveva  potuto  pren- 
dere né  medicamenti  né  brodo,  comparve  uno  scolo  di  viKida  bava  a 
quel  modo  <he  dice  Yogel  n  saliva  spissior  sponte  ex  ore  continuo 
prqfkàl  (i).  M  La  lingua  fattasi  immobile  e  dolentissima,  e  sempre  piil 
turgida  e  rosso-cupa,  come  se  volesse  ckìt  fuori  quasi  tutta  ^4^  *ua  car 
vita,  faceva  stare  l'infermo  con  bocca  aperta.  £d  è  verapieÉtte  orrendo  a 
-vedersi ,  come  si  esprime  Raggi ,  una  lingua  dì  straordinaria  grosseau  cacp 
ciau  quasi  fuori  dalla  bocca,  ed  ivi  rattenuta  immobile,  come  se  fosse 
l'infermo  stressato  da  un  capestro.  A  tanto  poi  giunse  il  morbo,  che 
l'infermo  nella  ottava  giornata,  oltreché  era  privo  della  favdla,  la  respi- 
rasione  gli  era  fatta  alquanto  difficile.  Molte  sanguisughe  applicate  subito 
ai  lati  del  collo  e  sotto  la  mandibola  inferiore,  un  largo  salasso  fatto 
dal  braccio  per  la  tersa  volta,  la  continuaaione  dei  bagni  mollitivi,  e 
l'uso  interno  di  acqua  coobata  di  lauro  ceraso,  di  che  con  grandissima 
difficoltà  alcune  gocce  il  malato  ingojava,  migliorarono  alquanto  tale  im- 
ponente stato,  ed  a  poco  a  poco  vidi  con  mia  soddisfasione  comparire 
profusi  sudori,  diminuirsi  la  febbre  ed  U  turgore  della  lingua  che  ritor^ 
nò  del  tutto  entro  l'arco  dentale,  £uale  rendersi  la  deglutisione,  il  Tespi«- 
ro,  ed  acqoistare  l'infermo  la  favella;  sicché  nella  giornaU  decima  quar- 
ta con  questo  semplicissimo  e  mite  regime  di  cura  fu  a0atto  libero  da 
tale  male. 

E  qui  è  da  riflettersi  che,  sebbene  il  morbo  fosse  grave  e  gagliarr 
do  a  segno,  che  la  lingua  usciva  fuori  dalla  bocca,  che  impossibile  era 
la  deglutisione,  incerta  la  parola,  e  difficnltata  la  respirasione ,  siasi  con 

(I)  D9  Copiose*  et  aumné.  tU.  %  i8o. 


Digitized  by 


Google 


6oi 
quella  mite  cara  otteimU  U  toa  perfetta  risotaiiòtte,  tema  arere  ricono 
a  meni  yiolenli  e  tormentosi ,  come  1*  applicaiione  delle  mignatte  salb 
istessa  lingua  usate  in  egaait  casi  da  Zacnto  Lusitano,  da  Reil,  da  Rag- 
gi, da  Vogel,  da  Doublé,  e  da  Grates,  le  scarificazioni  o  incisioni  pro- 
fonde, numerose,  lunge  replicate  per  ogni  Terso,  praticate  in  simili  circo- 
stanse  sopra  al  collo  da  Cornelio  Celso,  e  sulla  stessa  lingua  gravemente 
infiammata  da  Paolo  Egineta,  e  da  Celio  Aureliano,  mesti  giustamente 
chiamati  dal  chiarissimo  Prof.  Carminati,  dal  celebre  Hufeland,  e  da  al- 
tri valenti  Clinici  ordinariamente  inutili  alla  guarigione,  o  piuttosto  capaci 
il  più  delle  volte  d'inasprire  il  male,  incapaci  per  lo  più  di  dare  esito 
agli  umori,  e  atti  invece  a  produrre  alcune  volte  sinistre  conseguenxe, 
raccomandando  eglino  invece  di  quelli  Tuso  delle  mignatte  applicate  in- 
torno al  collo,  il  replicare  all'uopo  i  salassi  dal  braccio,  dalle  rene  jn- 
gulari,  e  dalle  ranine.  Mi  era  però  riservato  questi  due  meui  da  loro 
prescritti,  come  pure  la  tracheotouua ,  nel  solo  caso,  che  reu  inutile  an- 
che la  seiione  delle  tene  jugulari  e  ranine  afessi  veduto  minacciato  l'in- 
fermo da  indubitata  ed  imminente  strossatura;  condossiachè  in  allora 
qualunque  taglio ,  qualunque  camificina  richiesta  a  prova  di  salveua  è  co- 
sa lieve  in  faccia  al  rischio  imminente  di  soffocaiione  e  di  morte. 

Questo  fatto  è  un  nuofo  argomento,  che  comprora  la  dottrina  di 
Bordèu,  illustrata  da  Bichat  e  Portai,  che  il  tessuto  cellulare  lungo  la 
linea  mediana  del  corpo  animale  è  sì  sodo,  fitto,  e  compatto,  che  in 
molti  casi  olire  uno  ostacolo  insormontabile  al  processo  morboso  che  si 
svilippa  in  una  parte  del  corpo.  E  per  verità  se  ne  hanno  esempi  nelh 
ittevisia  parsiale,  doè  in  quella  in  cui  soltanto  o  la  metà  destra,  o  b 
sinistra  del  corpo  è  tinta  in  giallo;  in  quell'idrope  parziale,  in  coi  so- 
lamente 0  b  metà  sinistra,  o  destra  è  inzuppata  di  acqua;  o  nello  xo* 
ster,.in  cui  qualunque  sia  il  lato  ove  si  sviluppino  le  pustole  non  tra- 
scendono la  linea  media  longitudinale  del  corpo.  Ed  è  a  noi  noto  infatti 
per  le  belle  ricerche  dei  due  profondi  Anatomici  Soemmering  e  Fattori 
essere  composta  la  lingua  di  due  organi  eguali,  e  distinti  fra  loro,  e  prov- 
veduti ambidue  di  proprii  muscoli,  nervi,  e  vasi  sanguigni  e  linfatici.  On- 
de apparisce  chiara  la  spiegazione  di  tale  morboso  fenomeno. 

Questo  caso  unito  ai  sette  di  Carminati,  ai  tre  di  Raggi,  ai  due 
di  Vogel,  all'uno  di  Frank,  Borsieri,  e  Graves,  e  a  que'  pochi  di  altri 
autori  e  stranieri  e  nostri,  avendo  avuto  qoasi  tutti  un  esito  felice,  ten* 
de  a  fare  dubitare  alquanto  di  ciò  che  lasciarono  scritto  Borsieri  e  Yogel^ 
cioè  che  la  glossite  sia  male  pericolosissimo,  non  Ostante  all'aver  essi  con- 
dotto a  sanità  i  tre  malati  di  tal  morbo  da  loro  curati.  Come  poi  sia  co- 
munemente nella  glossitide  piuttosto  infiammata  la  porzione  later^e  sinistra 
che  la  destra,  ecco  come  congettura  il  chiarissimo  Profess.  Carminati  nella 
sua  beUa  ed  interessante  Dissertazione  sulla  glossitide  vera,  primaria  ec 
esprimendosi  cosi:  u  Tale  prefierimento  procederebbe  mai  dalla  maniera  am 
cui  l'uomo  dormendo  ordinariamente  decombe,  e  per  cui  in  tempo  che  il 
destro  lato  della  faccia  al  guanciale  si  appoggia^  il  sinistro  rimane  eifoota 
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nassime  nelle  rigUe  e  lunghe  notti,. alla  nocifa  inqiressione  ilei  fredda,  e 
al  consecatiYO  arresto  della  traspiraiione,  per  cai  in  esio  si  prepari,  e 
nasca  di  leggeri  alcan  incomodo  reiunatico  ed  anco  infiammatorio?  A 
preservare  altresì  il  lato  destro  non  concorrerebbero  forse  gli  umori  salivali 
soliti  a  separarsi  nella  bocca ,  scesi  e  trattenuti  sul  lato  medesimo  a  segno 
di  tenerlo  diversamente  e  assai  più  dell'altro  umido  e  molle,  e  così  di 
serbarlo  illeso?  Non  gioverebbe  piuttosto  a  dar  ragione  della  còsa  la  dot- 
trina del  più  accelerato  movimento  del  sangue  neUa  destra  parte  del  cor- 
po ,  ammessa  e  difesa  dal  chiarissimo  Profess.  Reiia ,  o  in  vece  Topinione 
manifestata  a  spiegare  il  consimile  &tto  dei  tumori  pia  frequenti  nella  si- 
nistra parotide  dal  chiarissimo  nostro  collega  Pro£  Monteggia,  del  piii 
lento  0  alquanto  ritardato  ritomo  del  sangue  nel  sinistro  lato  della  testa; 
nato  poi  dalla  diversa  disposixione  delle  vene  jugulari,  perche  la  destra 
riportando  il  sangue  alla  divisione  della  cava  superiore  ve  lo  porta  quasi 
direttamente,  e  al  contrario  la  sinistra  jugulare  dalla  vena  stessa  piìi  ri- 
mota s'inserisce  nella  succlavia  sinistra  posta  trasversalmente,  e  la  dire- 
zione taglia  ad  angolo  retto?  E  cosi  tutte  queste  eiccostanxe  e  condizioni 
valutate  insieme  non  potrebbero  per  avventura  concorrere  a  dar  causa  ai 
fenomeno  e  a  spiegarlo? 

Storia  IL^  del  Dott.  Farini,  Antonio  Savini  robusto  giovane  di  que- 
sto contado  fu  sul  cominciare  dell'inverno  afflitto  da  glossite  gravissima, 
dopo  avere  passati  molti  giorni  biscauando,  e  moltissimo  vino  con  acre  fu- 
mo di  tabacco  trangugiando.  Ebbe  in  non  cale  i  principii  del  morbo,  e 
solo  al  terso  dì  mandò  per  me,  allorquando,  avendo  la  lingua  acquistato 
un  volume  enorme  stava  immota  fuori  degli  archi  alveolari ,  come  d'  uomo 
vicino  a  finire  per  istrozsamento  ;  orribile  a  vedersi  !  La  saliva  viscida  fluiva 
in  copia  fuori  della  bocca;  la  respiraiione  era  oppressa,  la  deglutiiione 
perfino  de'  liquidi  impedita ,  né  l' infermo  poteva  con  voci  articolate  esprì- 
mere i  suoi  patimenti.  Notavasi  sull'organo  infiammato  una  crosta  bianchic- 
cia ,  le  glandole  sottomas<ìellari  erano  dedenti  e  tumefatte  ;  e  dolentissimi  il 
collo  ed  il  dorso.  Doro,  vibrato,  frequente  il  polso,  il  volto  rosso  e  gon- 
fio ,  l'occhio  protuberante ,  la  febbre  al  colmo  :  la  flogosi  in  una  parola  era 
al  grado  cui  giugner  possa,  e  perche  non  avesse  a  trionfare  tirannica- 
mente della  natura  e  dell'arte ^  non  v'era  tempo  da  porre  di  mezzo,  non 
v'era  rimedio  da  lasciare  intentato:  ogni  arditezza  era  scusata  dal  pericolo 
imminente.  Né  io  fui  pusillanime  o  tardo  I  Salassai  l' infermo  quattro  volte 
nelle  prìme  ventiquattro  ore ,  e  la  qualità  del  sangue  porgeva  nuovo  argo- 
mento a  giudicare  dell'intensità  del  processo  inflamuutorio ;  applicai  venti 
mignatte  al  collo  e  dieci  alle  gengive  ;  raccomandai  a'  parenti  di  fare  sulla 
parte  sporgente  della  lingua  de'  bagni  continui  coU'acqua  allungata  di  pru- 
no lauro  ceraso ,  e  di  porre  diligenza ,  perchè  coli'  uso  di  una  spugna  se 
ne  introducesse  nella  cavità  della  bocca;  prescrìssi  infine  de'  clisteri  bssa- 
tivi.  Il  giorno  appresso,  ch'era  quarto  del  morbo,  replicai  tre  volte  il  sa- 
lasso ,  né  mi  dimenticai  della  copiosa  applicazione  di  sanguisughe  ;  e  poiché 
le  due  mascelle  lasciavano  alcun  poco  scostarsi ,  feci  amministrare  la  muci- 
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hgine  di  goamt  anbica ' coirolìo  di  ounlorle  dolo,  e  men'odcia  d'a^«a 
coobata  di  pruno  lauro  ceraso.  Alla  mattila  che  tenne  dopo>  1*  infermo  d^nti 
alcun  poco  di  brodo;  ateva  presa  la  prescrìtta  misUua;  i  snoi  polsi  erano 
meno  vibrati;  l'oppressione  del  respiro  diminnita.;  e  la  lingni  era  qoasi 
affatto  rientrata  nella  bocca.  Portai  Tacqna  codiata  alla  dose  di  nn'oncia, 
e  volli  che  si  facesse  nso  continuo  del  §^iacdo.  Nella  sesu  giornata  aveva 
alquanto  migliorato  ;  la  lingaa  stava  dentro  la  bocca ,  ma  era  sempre  assai 
gonfia  e  secca;  né  si  prestava  ad  articolare  alcm  saono.  Ricorsi  allo»  col 
messo  di  un  Ghiruiigo  a  profonde  scarificasiosi ,  le  quali  furono  pili  o  mena 
peaticate  anche  ne'  tre  giorni  consecutivi.  I  salassi  furono  portati  al  numero 
dì  dieci,  né  mai  si  cacciò  meno  di  quindici  once  di  «angue ,  le  mignatte 
applicate  furono  oltre  cento  venti:  prese  in  tutto  messa  libbra  di  acqua 
coobata  di  lauro  ceraso,  continuò  sempre  nelTuso  del  ghiaccio,  e  la  mat- 
tina dei  giorno  decimo  secondo,  nono  di  cura^  non  v'era  pia  febbre,  la 
lingua  dopo  essere  gradatamente  diminuita  di  gonfiesia  era  venuta  in  istato 
naturale  ;  ti  respiro  non  appariva  pia  grave ,  la  deglutiiione  era  facilissima , 
e  la  parola  chiara  td  intera  veniva  a  consolare  il  Medico ,  come  quella  che 
esprimeva  il  contento  dell'infermo  risanato. 

Così  fu  vinta ,  e  perfettamente,  una  delle  pih  terribili  infermità  :  io 
fui  per  avventura  audace  in  coodiatterla,  ma  negli  estremi  io  non  acca- 
resso  le  vie  di  messo,  e  sob  in  opposti  «tremi  reputo  consistere  la  sal^ 
vessa,  se  salveiza  vi  può  essere.  La  guarigione  tanto  più  mi  consolò, 
quanto  più  era  insperata,  essa  giustificò  il  mio  ardimento.  Io  ne  ho  dato 
questo  breve  cenno,  perchè  so,  la  glossite  essere  malattia  rarissima,  ed  i 
meni  da^  me  posti  in  pratica  non  coaunendati  da  tutti.  Aveva  scritto  que- 
sto articolo,  quando  mi  è  giunto  la  Storia  di  glossite  del  Dott  CerchiarL 
11  suo  infermo ,  che  fu  più  del  mio  sollecito  a  ricercare  i  soccorsi  del  Me- 
dico, guarì  con  tre  salassi,  con  una  applicasione  di  mignatte,  e  con  blandi 
rìmedii.  Dalla  mite  cura  però  io  oso  argomentare  .la  pòca  gravessa  del 
male ,  o  almeno  la  sua  grande  docilità  a  cedere  agi'  inviti  della  natura  ed 
a'  meui  ddl'arte;  e  tengo  per  fermo,  che  se  il  $ig.  Dott.  Gerchiarì,.  del 
quale  ho  molta  stima,  si  fosse  trovato  a  curare  l'infermo  mio  non  avrebbe 
trascurate  k  scarifieaxioni  e  l' applicasiont  di  mignatte  alle  gengive,  ed 
avrebbe  di  leggeri  posti  in  dimenticanaa  i  precetti  di  Carminati  e  d'Hufe- 
land.  Io  non  posso  credere  ciò  ch'egli  crede  dietro  l'autorità  di  quo'  som* 
mi  uomini ,  cioè  che  le  incisioni  sieno  •  inutili  o  dannose ,  e  non  lo  cred* 

rrchè  per  quanta  devosione  abbia  il  mio  cuore  a  maestri  dell'arie^  noft 
che,  ove  i  fatti  parlano,  mi  hcti^  tacere  al  confronto  di  cari  e  riveriti 
nomi.  Io  dico,  che  due  once  di  sangue  sottratto  dalla  lingua  infiammata, 
giova  più  di  venti  sottratte  dal  genenle.  Ma  aUa  buon  ora,  non  sono  uti- 
lissime le  mignatte  applicate  a  tutti,  gli  estemi  tumori,  ed  alla  stessa  con- 
giontiva  in  caso  di  ottalaiia  ?  E  non  è  utilissimo  quel  poco  di  sangue  che 
tal  fiata  il  pntumonjco  spola  mescolato  a  mnco?  Ed  il  sangue  che  colle 
scarificaaioni  si  sottrae  dalla  lingua  infiammata  non  compensa  a  misura  V  if- 
ritaxione  causata  dalla  incisione?  Non  so  poi  di  quali  umori  si  parli,  ai 
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quali  si  cerchi  di  dare  un  esito  ^   al  che  le  scarificazioni  sodo  dichiarale 
incapaci. 

brDOLB,    B    CURA    DELLA   PFBUBfOVlA     COLL*  ACSTATO   DI    PIOMBO    B    COL- 
l'  OPPIO  ;    DEL    SIC.    RiTTCHBR. 

L'Autore  diice  di  ayere  ottenuto  da  tre  anni  molti  successi  curando 
le  pneumonie  coli' acetato  di  piombo  unito  all'oppio.  Scopo  di  questa  Me* 
moria  si  è  di  far  conoscere  i  risultamenti  della  sua  clinica,  e  di  spiegare 
il  modo  di  agire  di  questo  rimedio. 

Egli  comincia  dal  passare  in  rassegna  i  Tani  metodi  terapeutici  stati 
preconizzati  contro  la  pnenroonù,  e  tutti  Tengono  amaramente  censurati. 
Spiega  il  modo  di  agire  dell'  emetico  ad  alte  dosi ,  dicendo  che  esso  de- 
termina colla  sopraeccitazione  la  paralisi  del  nerro  Tago,  ed  in  seguito 
vincola  il  nutrimento  del  polmone.  Opina  che  un  meno  cosi  energico  deve 
essere  soventi  volte  pericoloso,  e  cita  «n  esempio  ove  la  morte ^fu  l'esito 
di  una  angina  grave  con  salivazione  eccessiva  analoga  a  quella  dell'angina 
mercuriale;  il  dbe  attribuisce  all'azione  dell'emetico.  L'acetato  di  piombo 
unito  all'oppio  opera  sul  polmone  direttamente  al  pari  dell'emetico,  ed 
ha  per  effetto  la  risoluzione  della  flogosi  polmonale,  senza  indurre  la  s(h 
praeccitazione  prodotta  dalla  cura  Rasoriana.  Visto  che  l'acetato  di  piom- 
bo applicato  ali'  estemo  sopra  un  punto  infiammato  ia  svanire  la  gonfiezza 
ed  il  rossore,  visto  chic  somministrato  esso  all'interno  agli  ettici  diminuii 
sce  l'esecreato,  l'Autore  conchiude  che  questo  rimedio  agisce  sopra  tutto  il 
sistema  capillare  nelle  infiammazioni  anche  del  polmone.  D'altronde  l'oppio, 
la  cui  virtù  si  dirige  in  ispecie  sul  sistema  nervoso J  è  l'antiflogistico  il 
più  potente  contro  l'elemento  nervoso  del  processo  infiammatorio.  Riunen- 
do questi  due  rimedii,  si  deve  necessariamente  ottenere  un  ottimo  mezzo 
idoneo  a  combattere  la  flogosi  del  polmone,  mentre  esso  agir^  contempo- 
raneamente contro  lo  sconcerto  dell'innervazione,  e  contro  il  disordine 
della  circolazione  capillare,  sospendendo  eziandio  l'energia  dell'apparecchio 
digestivo ,  ed  il  flusso  dei  materiali  dell'  infiammazione.  Se  si  unisce  il  sa- 
lasso, il  quale  toglie  direttamente  simili  materiali,  allora  il  Medico  è  ar- 
mato di  tutti  i  soccorsi  proprii  a  vincere  il  morbo.  Furono  queste  le 
considerazioni,  che  guidarono  l'Autore  a  tentare  il  rimedio  in  questione  in 
un  caso  gravissimo  di  pneumon^a.  La  riuKita  sorpassò  la  speranza,  e  decise 
l'Autore  a  proseguire  nel  suo  metodo,  il  quale  di  rado  (alH.  Il  Signor 
Rittcher  entra  quindi  in  considerazioni  sopra  i  varii  esiti  della  flogosi  in 
generale,  e  massime  della  pneumon/a,  e  stabilisce  la  guarigione  di  que- 
st'ultima doversi  ognora  i^rare  mediante  la  risoluzione.  La  risoluzione 
non  potendosi  effettuare  se  non  che  quando  l'infiammazione  pervenne  al 
suo  sUito^  bisogna,  per  ottenerla,  condurre  l'infiammazione  suddetta  a 
questo  staio. 

I  rimedii  rivulsivi  sono  tutti  queUi,  che  accelerano  lo  sviluppo  del 
primo  periodo  d' nna  infiammaiiome ,  diminuendone  in  pari  tempo  Tinr 
tensità.  Si  possono  collocare  sotto  due  pati  i  rimedii  usati  contro  la 
pnenmonia. 
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i.^  Quelli  cbe  agendo  contro  il  primo  stadio  troncano  la  logoii, 
oppnre  eccitano  e  sostengono  la  fona  vitale  del  polmone,  in  guisa  die 
quest'organo  possa  sopportare  il  lavoro  infiammatorio.  L'oppio  è  il  primo. 

3.^  I  risolutivi,  i  quali  operando  semplicemente  quando  il  morbo 
giunse  al  suo  stato  affrettano  il  secondo  periodo,  ossia  lo  determinano.  Il 
mercurio,  il  jodio,  il  carbone,  e  lo  zolfo  sono  in  tal  catalogo. 

L'escreato,  essendo  il  risultamento  del  lavoro  di  trasudamento  occorso 
nel  tessuto  polpionale,  ne  è  pure  l'indizio.  Quindi  quanto  pia  gli  sputi 
saranno  copiosi,  altrettanto  converrà  tentare  di  sopprimerli.  Si  è  a  torto 
cbe  si  avrebbe  ricorso  agli  espettoranti ,  e  l'aforismo  dlpocrate  tfui  spuunt 
evadane  dovrebbe  cangiarsi  in  questo  qui  evtidunt  spmmt  L'oppio 
coito  al  piombo  è  il  mezzo  migliore  per  vincere  1'  espettorazione ,  ed  il 
processo  infiammatorio  del  polmone.  L'emetico  a  forti  dosi  può  riuscire, 
frenando  per  sopraeccitazione  il  lavoro  dei  vasi  esalanti,  ma  i  suoi  effetti 
sono  precari!. 

L'Autore  non  teme  l'effetto  velenoso  del  piombo.  Egli  ne  diede 
loo,  a  i5o  grani  di  seguito  ad  alcuni  ettici,  senza  cbe  ne  abbiano  tof» 
ferto  incomodi:  un  uomo  di  36  anni,  leso  da  pneumonia  negletta,  prese 
durante  sei  settimane  l' oppio  unito  al  piombo,  e  guarì. 

L'Autore  ordina  la  seguente  formoia:  R.  Acetato  di  piombo  gr.  }jj; 
land.  liq.  di  Sjd.  scrup,  uno;  acqua  di  ciliegie  nere  once  vj;  siloppo^ 
oncia  una:  una  cuccbiajata  ogni  tre  o  quattro  ore. 

Molte  volte  questa  bevanda  venne  presa  tutte  le  ore  sema  disturbi. 
L'Autore  sostituisce  all'acqua  di  ciliegie  nere  un'infusione  di  un  mezzo 
grosso  di  foglie  di  digitale  in  sei  biccbieri  di  acqua.  Verso  si  termine  del 
male,  P oppio,  e  f  acetato  si  danno  sotto  la  forma  di  polyere  alla  dose 
di  un  terzo  di  grano  ciascuno  tre  volte  al  giomo. 

Bisogna  non  sospendere  repentinamente  l'uso  del  rimedio,  mentre  la 
pneumonla  ricompare  appena  cessato  l'uso  suddetto. 

Seguono  a  questo  lavoro  34  osservazioni  in  appoggio,  cbe  noi  per 
brevità  tralasciamo.  {Bush  Magaztn  ec,  —  Bepertorio  ^kdico-Chinu^ 
gìco  del  Piemonte  j  Ma^hj  p.  316. 

Flebite  letaie  accompagnata  da  fehdwewi  irsnvosi  gravi  e  sni* 
GOLABrssiMi;  Storia  del  sig.  dott.  Luigi  Pistoriwi  di  Bologna. 

Nella  tornata  del  20  Marzo  del  terzo  anno  accademico  oomnnicb  il 
Sig.  Dott  Pistorini  airAccademia  delle  Scienze  di  Bologna  questo  caso,  cbe 
giudicbiamo  al  sommo  importante.  Il  soggetto  di  questa  storia  era  un  nomo 
di  68  anni,  di  temperamento  sanguigno-nervoso,  di  buona  complessione, 
tbe  patito  aveva  lungamente  di  affezioni  artriticbe  e  di  renella.  La  malattia, 
xbe  fu  cagione  deHa  morte  di  questo  infelice ,  incominciò  pareccbi  anni  pri- 
ma  con  cefalee  ricorrenti,  le  quali  lo  rendevano  stupido,  abbattuto,  e  tal- 
volta associavansi  die  medesime  le  fertigini,  le  convulsioni,  il  delirio  fe- 
roce, e  la  tendenza  a  mordere  e  ad  infierire  contro  coloro,  cbe  si  studia- 
vano toHa  pin  assidua  ed  amicbcvole  assistenza  di  sollevarlo  in  tanta  an- 
gustia: actgli  accessi  piii  forti  STÌloppansi  ancbe  la  fiebbre  accompagnaU  da 
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Bi  strani  oelle  funsipiii  esercSlate  dagli  organi  dei  sensi  estemi.  Una 
itraTagansa,  dice  li  Dott.  Pistorini,  tutta  propria  di  questa  malattia ,  si 
«ra  rahemarsi  dei  morbosi  fenomeni  desaitti ,  e  che  seiDbra?a  avessero  la 
principale  condisione  patologica  nel  capo»  con  afTezioni  pressoché  uniformi ^ 
che  ora  attaccavano  nn  braccio,  ora  una  gamba,  talvolta  il  sistema  gastro- 
epatico ,  h  vescica ,  i  precordi!  con  sollievo  della  parte  cb'era  stata  la  pri- 
ma ad  essere  attaccata  dal  male.  Nell'accendersi  della  febbre  accompagnata 
da  forti  brividi,  manifestavasi  ancora  sulla  parte],  presa  principalmente  di 
■lira  dal  naie,  tnrgore  nella  cellulare  e  nelle  vene ,  di  modo  che  nella  ce- 
falea p.  e.  divenivano  turgide  e  dolenti  le  vene  del  capo;  turgide  e  do- 
lenti divenivano  pure  le  vene  dell'arto  affetto,  e  si  generava  tal  calore  che 
appena  la  mano  esploratrìce  lo  poteva  sopportare ,  e  V  infermo  stesso  scon- 
giurava gli  astantì  affinchè  gli  venisse  tolto  d'attorno  un  fuoco  così  tor- 
mentoso. 

Le  cose  declinando  sempre  alla  peggio  ad  onta  dei  piii  validi  soccorsi 
dell'arte  medica  al  medesimo  prodigati ,  fu  per  ultimo  rapito  da  un  accesso 
gagliardissimo  ai  precordi i  nel  quale  apparvero  la  maggior  parte  di  quei 
fenomeni  che  proprii  *sono  di  violentissima  cardite.  Duole  molto  al  Dott 
Pistorini  di  non  avere  potuto  istituire  la  sezione  del  cadavere,  la  quale 
giovato  avrebbe  non  solo  a  confermare  la  diagnosi  della  malattia ,  ma  a  mo« 
strare  ancora  la  qualità  di  alterazioni  patologiche  che  certamente  dovevano 
essersi  stabilite  in  diverse  porzioni  del  sistema  ventoso.  (  BuUeUino  delk 
Scienze  Mediche  di  Bologna  ^  Marzo  e  Aprile  1834»  jp.  a33^. 

EmOBMESI    capitale    CAGIOITATA    DALL' INGBATO    ODORE  DI    LAITA    CRUDA, 
IHJRAKTB  IL  PUERPERIO  ;    OsSSRYAZIOirS  DEL   SIC»  DOTT.    G»  RuiIifO  MEDICO 

iv  Chieri. 

Le  massime  buone  non  diventano  mai  antiche,  siccome  le  pratiche 
utili  non  sono  mai  abbastanza  raccomandate.  Questo  filosofico  concetto  me- 
rita di  venir  considerato  in  ogni  ramo  dell'umano  scibile,  e  segnatamente 
nell'esercizio  della  Medicina.  Imperciocché  la  smania  di  novità ,  che  signo- 
reggia g)i  uomini ,  divenuta  ormai  epidemica ,  fa  pur  troppo  soventi  cadere 
nell'obblio  cognizioni  importanti,  per  dar  la  preferenza  ad  altre  più  recenti, 
quantunque  in  effetto  siano  di  minor  vantaggio.  Quindi  non  è  meraviglia , 
se  ogni  giorno  ,qua  e  là  succedono  funesti  casi  ^  perciò  appunto  che  non 
si  tengono  nel  dovuto  conto  quelle  verità ,  le  quali  essendo  sanzionate  dalr 
l'esperienza  di  pia  secoli  sono  irrefragabili. 

Egli  è  pertanto  conforme  alla  filanlrc^ù  di  rassegnare  all'uopo  gli 
afortunati  avvenimenti  >  che  al  sagsice  osservatore  si  presentano  al  letto  del- 
l'ammalato, additarne  i  motivi,  che  li  determinarono,  e  finalmente  sugge^ 
rime  gli  opportuni  mezzi  di  prevenirli. 

A  quest'utile  scopo  mira  il  caso  seguente: 

Maddalena  Yergnano  di  Baldissero  in  età  di  anni  ai,  di  tempera- 
mento sanguigno,  e  di  una  costituzione  robusta,  primipara,  addi  i5  Di- 
cembre i833  si  sgravò  di  un  maturo  feto  senza  grandi  sforzi  nel  parto: 
di  lì  a  poco  ebbe  luogo  l'esclusione  della  placenta ,  e  le  eTacnazioni  lochiali 
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ilai?ano  abbondanti  per  il  corso  Ìl  otto  giomS  coMecntiii  ;  takU  per  ogni 
veno  passata  un  pnerperio  bostissino. 

Addì  ^3  b  puerpera  cominciava  sedete  sd  letto,  ed  a  cibarsi  akva 
poco.  Onde  agevolarle  il  decnbito  in  detta  posiiione  ma  sna  parente  le 
pose  dietro  le  spalle  un  quadrato  capetsaie  ripieno  di  lana  non  abbastana 
purgata,  la  qnale  tramandava  no  ingrato  odore,  che  non  si  potrebbe  bea 
descrivere.  Non  era  ancora  trascorsa  nn' ora  da  che  la  puerpera  adagiava 
il  tronco  sniransidetto  origliere,  quando  gettato  nno  smanioso  grido  p^de 
Poso  della  loquela,  le  si  gonfiarono  il  collo,  la  £icda  ec,  e  cessarono  i 
lochii. 

Richiesto  un  Chirurgo  per  l'urgente  bisogno  di  quel  giorno,  giudicò 
saviamente  di  salassarla  tre  volte. 

Frattanto  nel  mattino  delli  ^4  recatomi  in  detto  villaggio,  trovai  la 
puerpera  in  uno  stato  quasi  apopletico ,  se  non  che  alcuna  fiata  pareva  cbe 
intendesse  ciò  che  ^i  diceva  dagli  astanti ,  sensa  però  poter  articolar  parola. 

Osservai  pure,  che  la  deglutisione  era  afflitto  impedita,  e  le  estre- 
mità superiori  ed  inferiori  istupidite  a  segno,  che  sembravano  paralitiche. 
Aveva  la  respiraxione  sospirosa,  e  prorompeva  in  frequenti  stridali  geniti. 
I  pobi  tanto  nelle  arterie  del  carpo,  come  nelle  carotidi  e  nelle  tempo- 
rali, si  offrivano  dori,  frequenti,  vibrati.  Il  calore  della  cute  erasi  eiian- 
dio  oltramodo  accresciuto.  Prese  le  più  minute  informazioni  dalla  famiglia 
sulle  circostante  precedenti ,  venni  sinceramente  assicurato ,  che  la  puerpera 
non  aveva  commesso  verun  disordine  nel  regime  dietetico ,  e  fui  ad  un  tem- 
po ragguagliato  dello  sconsigliato  uso  del  suddetto  capetsaie,  a  cni  con 
tutta  ragionevolessa  attribuii  il  fenomeno  in  dÌKorso,  considerando  quanto 
squisita  sia  la  sensitività  del  sistema  nervoso  durante  li  puerperii,  capaci 
di  dar  luogo  ad  ogni  grave  accidente  dietro  le  più  leggere  cagioni. 

Intanto  esortai  i  suoi  parenti  a  farla  salassare  ripetute  voltò,  alter- 
nativamente dal  braccio  e  dal  piede ,  lo  che  si  eseguì  appuntino  nuttrao  e 
sera  pendente  tre  giorni  consecutivi  col  desiderato  successo.  In  guisa  che  il 
giorno  27  l'afonia  era  perfettamenta  cessata,  e  l'ingorgo  del  collo  e  della 
faccia  onninamente  svanito ,  la  deglutisione  ristabilita ,  e  la  movibilità  delle 
membra  reintegrata. 

Solo  rimanevano  le  facoltà  intellettuali  alcundiè  oscurate,  e  la  pno^ 
pera  era  tormentata  da  una  incessante  propensione  al  pianto.  Ma  l'oso  delle 
bevande  tamarindate  e  delle  limonate  vegetali,  continuato  per  alcuni  pochi 
giorni,  insieme  ad  una  rigorosa  dieta,  bastarono  a  rasserenarla  ed  a  pro- 
curarle la  più  favorevole  convalescenxa.  (Repcrt  Med.  Chir.  del  Piemonte 
Marzo  e  Aprile  i834,  p.  187/ 

Caso  singolare  di  eottuba  di  cuore  gomunicato  dai  big.  propsss. 
Michele  Medici  di  Bologna. 

Alla  suddetta  rispettabile  Accademia  delle  Sciense  di  Bologna  comu- 
nicò il  Sig.  Profess.  Medici  questa  singolare  osservasione.  Vi  fece  precedere 
la  breve  storia  della  malattia,  della  quale  mori  l'infermo  snbbtello  di  que- 
sta osservazione:  il  quale  fu  introdotto  nello  spedale  maggiore  nel  gìom^- 
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medesimo  in  coi  f«  colpito  da  completa  emipkgùi  del  Iato  sinistro  del  cor- 
po. La  sesione  del  cadavere  manifestò  un  copioso  versamento  di  siero  san- 
goigoo  nella  metà  laterale  destra  del  capo,  U  qoale  investiva  tutta  la  su- 
perficie del  gran  lobo  cerebrale  nello  stesso  lato.  Ristagnava  quel  siero  sotto 
la  dura,  meninge,  e  pesava  una  libbra  circa.  Evidente  era  il  turgore  dei 
vasi  cerebrali  sanguigni;  e  nel  tessuto  del  predetto  lobo  Koprì,  che  verso 
la  parte  posteriore  la  sostansa  ne  era  giallognola  e  squagliate,  e  a  tele 
profondità  che  le  ctrconvoluxioni  cerebrali  nello  spasio  alterato  comprese 
erano  distrutte  e  perdute.  Lo  spazio  era  irregolare:  e  se  fosse  steto  circo- 
lare avresti  detto  essere  dell'estensione  di  un  meno  scudo.  £  fin  qui  eravi 
una  certe  corrispondema  fra  queste  alterazioni  e  i  sintomi  presenteti  dal- 
l'infermo.  Ma  continuando  le  rìcercbe  nello  stesso  cadavere  destò  la  sua 
sorpresa  il  pericardio,  il  quale  gli  ti  presentò  alla  guisa  di  una  grande 
vescica  rossa  enormemente  dbtesa  da  nn  liquido.  Tagliato  il  pericardio  lo 
trovò  pieno  di  siero  e  di  un  coagulo  unguigno,  del  peso  complessivo  di 
tre  libbre  circa.  Esaminate  diligentemente  la  superficie  del  cuore  vide  nella 
Ciccia  anteriore  e  media  di  questo  viscere  una  macchia  di  nn  colore  traente 
a  quello  del  granato,  la  quale  esaminate  con  attenzione  conobbe  essere  un 
loro.  V  introdusse  nna  tentola  dirigendola  obbliquamente ,  e  senza  difficoltà 
penetrò  nel  sinistro  ventrìcolo.  Dilateto  il  foro  esaminò  il  tessuto  del  cuore 
che  ne  formava  il  contomo,  0  piuttosto  la  parete,  la  quale  trovò  alquanto 
intentrìte,  e  di  nn  colore  uguale  a  quello  dell'esterna  macchia.  Sano  era 
r  intemo  del  ventricolo  ad  eccezione  del  suo  fendo  verso  l'apice  del  cuore , 
ove  era  nn  motemento  conforme  a  quello  che  si  è  detto  dell'apertura  este- 
riore, è  della  parete  del  canale  che  conduceva  al  ventricolo.  Ma  T  altera- 
zione di  questo  era  superficiale ,  e  in  tutte  la  grossezza  del  fondo  del  ven- 
trìcolo non  che  in  quella  dell'apice  del  cuore  non  trovò  differenza  dallo 
•teto  naturale.  Questi  e  non  altrì  vizi!  erano  nel  tessuto  del  cuore.  Cose 
tutte  da  non  aspettersi  in  un  soggetto,  il  quale  nel  corso  lungo  di  otto 
mesi  e  mezzo  non  offerse  alcun  sintoma  di  petto,  eccettuati  gli  ultimi  due 
giorni  di  malattia,  ne'  quali  accusò  nn  certo  dolore  gravativo  alla  parte 
anteriore  del  torace ,  ed  una  non  forte  difiGcoltà  del  respiro ,  mancando  poi 
sempre  i  sintomi  proprìi  di  lesioni  del  cuore  assai  più  gravi  della  pericar^ 
dite  e  della  cardite.  Ondechè  il  nostro  Autore  rìmpnte  ad  un  principio 
generale  fisiologico-patologico ,  e  viene  esaminando  se  il  rammollimento, 
r  induramento ,  ed  altre  trasformazioni  organiche  de'  tessuti ,  e  la  stessa  loro 
corrosione  sieno  sempre  effetto  del  processo  flogistico.  Crede  egli  a  queste 
cagione,  ma  espone  molte  e  varie  prove,  die  lo  inchinano  a  pensare,  che 
i  tessuti  organici  e  rispetto  alla  loro  composizione  chimica ,  e  risguardo  alla 
loro  disposizione  meccanica  e  temitora  possano  in  moltiplico  guisa  alterarsi 
anche  senza  precedente  infiammazione.  E  tale,  crede  egli,  sia  steto  il  caso 
predetto  di  rammollimento  e  di  corrosione  del  tessuto  del  cuore,  sì  perché 
dall'una  parte  mancarono  i  sintomi  accompagnanti  Pii^mmazione  del  cuo- 
re, la  quale  avrebbe  puro  dovuto  essero  grave  e  profonda,  ri  perchè  h 
qualità  dell'alterazione  rinvenite  nel  cuore  non  attesteva  che  fosse  un  esito 
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d' infiammiBioM.  E  in  ultimo  propone  la  qoeillotte  ae  la  morte  dell'  inCer^ 
mo  sia  stato  effetto  della  lesione  del  cervello ,  OTtero  di  qoella  del  cnore , 
ciascana  delle  quali  per  sé  sola  poò  al  certo  spegnere  la  vita  ;  nel  che  egli 
adduce  le  ragioni  per  le  qoali  stima  yerosimile,  cbe  e  Fnna  e  l'altra 
lesione  abbiano  trascinato  l'infermo  al  sepolcro.  (BuUeL  delle  Scienze  Mè^ 
diche  di  Bologna^  Mano  e  Aprile  1834»  p*  ixix5), 

Gbavissima  ferità'  di  cuoee,  cm  sopravvissi   l'offeso  per  DIEa 

OIORHi;    OSSERVAZIOHE    DEL   8IG.    DOTT.   NiCOLÒ    FrISI     MEDICO-CHUIURGO 

iir  CoRATO,  FRoviirciA  DI  Bari  nel  Regno  di  Napoli. 

Un  tale  Cataldo  Baldocci  di  Laigi,  giovane  robusto  di  anni  venti-^ 
sei 9  di  condizione  contadino,  di  qvesto  comune  di  Corato»  ebbe  una  se- 
ra a  far  quistione  in  propria  casa  con  un  suo  (rateilo  per  afiarì  dome- 
stici. Nella  rissa  cbe  insorse  fra  loro,  l'uno  tirò  all'altro  un  colpo  di 
coltello  a  parte  laterale  sinistra  del  petto  di  sotto  alla  mammella,  li  sud- 
detto Cataldo  rimase  ferito,  provò  all'istante  del  colpo  (giusta  il  dire  di 
persone  di  sua  famiglia  )  una  profusa  effusione  sanguigna  per  la  ferita , 
il  suo  volto  si  (e  pallido,  sudore  freddo  grondò,  dalla  fronte,  e  delle  li- 
potimie  invadendolo,  si  credeva  da  un  momento  all'altro  di  perderlo,  al- 
lorcbè  si  cercò  l'ajuto  si  dell'intimo  amico  e  collega  Dott  Lojodice,  cbe 
il  mio.  Giunti  noi  nell'abitazione  saddetta,  il  paxiente  non  ci  presentò 
altro  se  non  che  i  soli  seguenti  sintomi.  Pallore  di  volto,  polsi  bassi  e 
di  tanto  in  tanto  intermittenti,  lieve  oppressione  e  difficoltà  di  respiro , 
dokre  cupo  nel  luogo  della  ferita,  dando  da  questa  poche  gocce  di  un- 
gue,  avendo  poi  libere  e  pronte  le  sue  facoltà  intellettuali.  Da  questi 
sintomi  e  da  quegli  altri  chie  ci  si  disse  aver  presentato  antecedentemente 
il  paxiente  istesso,  non  poteva  che  trattarsi  di  una  terita  di  organi  in- 
teressantissimi alla  vita,  penetrante  in  cavità.  Gò  non  ci  fé'  cononccre 
l'uso  dello  specillo,  ad  onta  di  aver  fatto  prendere  all'offeso  suddetto» 
fra  le  altre  posizioni ,  quella  sopra  tutto  in  cui  egli  si  trovava  nel  TÌce- 
Tere  il  colpo.  Apprestati  intanto  ad  esso  Balducci,  cosi  gravemente  ferito, 
gli  opportuni  soccorsi  dell'arte^  si  vide  questi  gjomalmente  migliorare  in 
continuazione  de'  medesimi;  quando  una  mattina  (^decimo  di  malattia  )  di 
un  subito  assalito  da  sincope  restò  privo  di  vita. 

Mercè  dell' autopsia  cadaverica  da  noi  medesimi  praticata  per  dispo- 
sizione di  Giustizia,  si  trovò  nel  petto  oltre  la  ferita  del  pericardio,  qnd- 
la  ancora  del  ventricolo  sinistro  del  cnore,  penetrante  nei  suo  cavo.,  non 
essere  rimasta  interessata  la  parete  opposta  del  ventricolo  suddetto  per  la 
spessezza;  datosi  con  ciò  luogo  a  stravaso  di  sangue  nella  scatola  toracica» 
à  alla  morte  insieme. 

Se  si  domanda  ora,  come  mai  il  paziente  suddetto  potò  sopravvivere 
alla  sua  ferita,  si  risponde  che  un  grumo  sanguigno  formatosi  nel  cavo 
del  ventricob  vulnerato  sotto  i  languidi  moti  e  del  cuore  e  della  circolaslo» 
ne  otturato  avea  la  ferita  esistente  al  cuore  istesso,  ed  impedito  l'ulteriore 
uscita  al  sangue  con  solUevo  dell' offeso:  sollievo  peraltro  il  quale  non  fa 
che  portare  al  medesimo  bre?e  dilaaione  ad  una  morte  inevitabile  e  sicunL. 
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Da  questo  brete  ncoonto  e  èz  quali  ikri  h  Storia  medici  sonai- 
BÌstray  ben  si  scorge,  che  le  ferite  del  cvore  sono  sempre  di  loro  iia- 
tora  grarissime  e  le  piii  immediatemeiite  fatali.  —  Lethalia  suni  ex  ite- 
cessitaie  oc  insanabìUa  vulnera  quae  cordis  sttbstaiUkun  penetnmt: 
Haec  enim  prodnus  hominem  e  vita  ioBunt,  (Joann.  Jagaull  de  Ftd- 
neribus).  E  Marianno  Santo  dicùnus  igitur  omnia  vulnera  suhitaniiam 
cordis  offendenda  esse  mortifera  ^  ec.:  possono  esse  però  in  talvne  for- 
tunate circostanze  protrarre  i  giorni  del  ferito.  E  siccome  poi  i  sintomi 
del  caore  medesimo,  yariamente  riferiti  nel  cariato  nomerò  de'  Scrii* 
lari,  si  complicano  con  qaelU  di  altre  parli  ferite  ad  esso  adjacenti  o 
che  lo  inriloppano,  così  pnossi  dire  di  non  esserri  de'  segni  propria- 
mente speafici  delle  ferite  in  esame.  Chiamati  noi  di  officio  da  Periti- 
Legali  a  dare  per  ntìle  del  Foro  nelle  drcostanse  siflalte  il  nostro  parere 
all'uopo,  è  somma  prodenaa,  a  mio  avriso,  nonr  emettere  tosto  un  giu- 
dizio assoluto  né  dì  letalità,  né  di  lesione  specifica,  ove  ai  sintomi  che  al 
caore  istesso  ri  rapportano  per  propri,  altri  in  concomitansa  si  manife- 
staissero;  sotrenendoci ,  che  una  delle  doti  che  aver  deve  il  Medico  o  il 
Cliirurgo  nell'esercizio  dell'arte,  si  è  appunto  quella  della  circonspeaione 
ne'  suoi  pronostici.  —  Prudens  oc  circumspectus  in  praesagiendoy  son 
le  parole  del  dteto  Joann,  Jauguk^  Inslitos.  Gens*  te  (  De  Benzi  j 
F^Uatre-Abezio  j  Ma^o  1834»  />•  ^l^h 

Caso   nnBVAHTB   di    iHBunnMA    dell'aorta    bucvututo   all'atto 

DBLLA    SBZIOJTB    DBL   CADAYBRB,    B   DB8CBITTO   DAL     tlO.     DOTTOR   BoDEK- 
MÌILLER. 

Sul  petto  esisterà  «n  Inmore,  il  quale  si  dilalaya  dalla  laringe  fino 
alla  regione  del  cuore  e  da  un'ascella  all'altra.  Dopo  della  morte  esso 
era  di  colore  nero,  duro  al  latto ,  con  pelle  assai  lesa  ed  epidermide  scre- 
polata in  Tarii  luoghi.  Allorché  fu  aperto  il  tumore,  si  rinvenne  una 
gran  massa  di  ungne  coagulato,  la  quale  era  conseguenza  evidente  deU 
r  aneurisma  antecedentemente  scoppiato ,  mediante  apertura  che  diede  uscita 
al  sangue  verso  la  clavicola  e  si  dilatò  sopra  la  superficie  estema  ed  an- 
teriore del  petto.  Lo  sterno  era  del  lutto  corroso  le  cinque  coste  supe- 
riori e  le  due  clavicole  erano  distrutte  per  varii  pollici  dal  dinnanzi  allo 
indietro.  In  vece  delle  ossa  distrutte  si  trovò  una  quantità  inconcludente 
d'una  massa  gialla  e  vÌKOsa.  I  polmoni  erano  cacdati  all' indietro.  Cadde 
sott' occhio  all'arco  dell'aorte  un  corpo  carnoso^  di  forma,  colore  e  gran- 
dezza eguale  a  quella  del  cuore,  il  quale  formava  il  sacco  anenrismatico 
dall'aorte,  ed  era  diviso  in  due  cavità  congiunte  assieme  ed  eguali  a  quelle 
dello  stomaco  dell'oca.  Le  sue  pareli  erano  assai  mnscilose,  e  di  struttu- 
ra fihro-muscolosa  :  conteneva  nn  polipo  carnoso  del  peso  di  quatte' onde. 
Due  pollici  al  di  dietro  di  qneste  massa  carnosa  steva  l'aorta  tento  dila- 
tate die  vi  si  potevano  introdurre  comodamente  dnque  dite,  e  per  ugual 
tratto  le  sue  pareli  erano  allo  intomo  gangrenate.  Il  cuore  si  trovò  sano 
e  vuoto  di  sangue.  (Gra^U  und  WaUHet^s^  Journal  ec.  JTjr,  B.  IH 
B.  1834;. 
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AlfBUmiSMA  DELL^ABreRU  SUCCIAVU  DtSTRA  ■  804  LEGATURà  Al  LA- 
TO UlTBJmO  DEGLI  SCALSlf  I  ;  DI  VALElITIirO  MoTT ,  M.  D.  PBOFBSS.  DI 
CBIRURGIA  OPERATIVA  HEL  COLLEGIO  MEDICO-CHIRURGICO  DI  NuOVA- 
JoRCK;    con    AHirOTAEIOlfE    DEL   DOTT.    ASSOR* 

Al  principiare  del  Settembre  dell' iriio  i83i  ebbe  ricorBo  alI'Aitore 
una  giocane  danu  per  tainore  anennsaatico  dell' anpieiia  d'in  roto  dì 
pollo  poftlo  al  lato  interno  dei  muscoli  icaleRi  imBMdiataaieote  sopra  l'ai^ 
terìa  sottoclaTcare  :  la  fonnasione  di  qoesto  tninore  era  stata  preceduta  da 
«RE  contBsione  alla  spalla  dritta. 

n  giorno  22  dello  stesso  mese  il  Sig.  Mott  intraprese  la  legatura 
dell'arteria  sottodaveare.  Somministrate ,  un'ora  prima,  all'inferma  20 
gocce  di  una  soluzione  di  solfato  di  mor6na  e  postala  in  acconcia  posl- 
ftione,  eseguì  un'incisione  cbe  incominciando  alla  parte  iuleriore  dell'ester- 
no margine  della  ponioae  stemale  dello  sterao-OMStoideo  stendevasi  in 
alto  due  pollici;  e  un'altra  incisione  della  stessa  lungbeisa  praticò  dal 
margine  della  prima  lungo  la  (accia  superiore  della  cla?icola.  Un  lembo 
triangolare  di  cute  e  la  portione  corrispondente  del  muscolo  platìsmàmioi- 
de  furono  separatamente  diseccate  e  tirale  da  banda.  Potè  diyidere  la  por^ 
Itone  clavicolare  dello  stenio-nustoideo  imoMdialamente  sopra  la  sua  inser- 
lione  e  ripiegarla  sul  collo;  fu  posta  a  nudo  l'aponeurosi  profonda  cbe 
venne  solle?ata  con  pinsette  e  tagliata  un  poco  sotto  il  tragitto  dell' omo- 
joideo  all'esterno  lato  della  jngulare  profonda.  Essendosi  poi  allargaU 
r  apertura  per  rr  pollice  in  basso  venne  separato  il  tessuto  cellulo^dipo- 
so  e  messo  allo  scoperto  lo  scaleno  anteriore.  Qui ,  stante  la  ticinansa  del 
tumore  al  luogo  dond'  esce  l' arteria  al  lato  esterno  dello  scaleno  anterio- 
re, si  credette  eseguirne  la  legatura  al  lato  interno  di  questo:  perciò,  di- 
viso il  tessuto  cdlulare  con  le  dita  e  col  manico  del  bìstorino,  e  l'arteria 
tottodayeare  messa  a  nudo  proprio  al  lato  interno  della  tiroidea  inferiore^ 
si  tennero  allargati  i  margini  della  ferita  con  ispatole  curve,  e  con  unci- 
no ottuso  stirata  la  vena  jugnlare  intema  verso  la  tracbea.  Allora  si  sol- 
levò con  pinsette  il  tessuto  filMentoto  cbe  coopre  l'arteria  succlavia,  lo  sì 
divise,  eon  pveeauxione,  con  un  piccolo  Ustorino;  indi  si  portò  la  lega- 
tura sotto  il  vaso  dal  basso  in  alto  con  ago  americano;  e,  stretto  il  nodo 
coi  due  indici,  cessò  ogni  pubaaione  al  tumore  ed  al  braccio.  Riposte  n 
sito  le  parti  staccale  si  mantennero  avvicinate  con  sutura  intercisa  e  eoa 
Uste  di  ceroftto  adesivo.  Durante  l'operasione  furono  legate  tre  piccole  ar- 
terie; ninna  vena  fa  lesa;  onde  l'inCerma  ba  perduto  appena  nell'opera 
lione  quattro  cuccbiajate  di  saligne. 

I  fenomeni  morbosi  principalr  insorti  ne'  ^orni,  cbe  seguirono  l'opc- 
ruione ,  furono  il  vomito  che  fu  attribuito  al  solfato  di  moiina  e  si  vtm- 
se  calf  acqua  di  menta  ;  una  violenta  e  penosa  pulsasione  alle  due  carotidi» 
che  fu  tolta  facendo  star  la  donna  con  le  spalle  e  con  la  tesU  soUeiratn; 
quindi  nn  doloro  al  braccio  destro  e  al  lato  corrispondente  al  collo,  dbe 
si  è  ripartito  nna  volta  ad  ambedue  le  braccia  e  attraversava  una  volu 
eziandio  la  parte  superiore  della  spalla  destra  e  la  base  della  sapula 
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Benso  pasnggero  di  crampo  €  fonnicolio  al  braccio  che  s'acoottaya  ai  do- 
lore, e  poi  si  estese  alla  spina  tra  le  scapale.  Anche  questo  dolore  cessò. 
Ebbe  ancora  degli  accessi  di  freddo  alle  mani  ed  a'  piedi,  un  rossore  ai 
capo  e  senso  di  peso  al  petto.  I  polsi  cominciarono  a  farsi  febbrili  solo 
al  nono  giorno  dell'operazione.  Una  febbre  di  carattere  flogistico  in  pri- 
ma, che  poi  assunse  l'aspetto  d'intermittente  d'indole  alquanto  perniciosa, 
fu  vinta  con  la  prescrizione  del  solfato  di  chinina.  La  circolazione  si  ven- 
ne ben  presto  ristabilendo  al  membro  operato;  e  la  temperatura  non  vi  si 
abbassò  mai,  senonchè  l'emorragia,  che  s'era  manifestata  più  volte  assai 
lieve  e  puraitente  venosa,  la  sera  del  diciottesimo  giorno  dell'operazione 
apparve  copiosissima  e  di  sangue  arterioso  fuor  della  piaga  ch'era  tutta 
cicatrizzata,  tranne  una  piccola  parte  onde  passava  il  laccio.  L'emorragia 
si  riprodasse  abbondante  anche  il  giorno  dopo;  e  da  questa  pure  l'infer- 
ma si  riebbe.  Niun' altra  emorragia  sopravvenne,  ma  l'inferma,  ch'aveva 
pure  in  calma  rassegnato  lo  spirito,  mori  il  giorno  ventesimo  dell'operar 
razione.  In  questa  storia  non  trovasi  fatta  menzione  dei  cangiamenti  av- 
venuti, dopo  la  legatura,  nel  tumore  aneurismatico,  ne  dei  risultamcnti 
dell'autopsia  ;  né  la  storia  è  seguita  da  ninna  considerazione.  (  The  Ame-^ 
rican  Journal  of  the  Medicai  Sciences y  Aug.  i833/ 

-  Nota  de W  Antologia,  Della  legatura  della  succlavia  al  lato  intemo 
degli  scaleni  non  ci  hanno,  per  quanto  ne  sappiamo,  che  due  esempii.  Il 
primo  ci  venne  offerto  dal  Dott.  CoUes  l'anno  i8i5  nel  Numero  di  Gen- 
najo  del  Giornale  Medico-Chirurgico  di  Edimburgo:  il  secondo  è  quello 
testé  riferito  dal  Sig.  Mott. 

Chi  porgesse  mente  solo  alle  relazioni,  che  la  succlavia  arteria  tiene 
al  lato  intemo  dello  scaleno  con  parti  importantissime  alla  vita,  giudiche- 
rebbe, a  prima  giunta,  non  che  malagevole,  impraticabile  siffatta  opera- 
zione. Infatti  a  questo  luogo  passa  sopra  l'arteria  il  nervo  pneumoga- 
strico  :  dietro  ci  ha  il  terzo  ganglio  cervicale  ;  a  destra  passa  intorno  l'ar- 
teria il  nervo  ricorrente;  a  sinistra  scorre  questo  tra  essa  e  l'esofago  so- 
pra il  quale  è  appoggiaU.  Da  questo  lato  le  scorre  daccanto  il  canale  to- 
racico; d'ambedue  i  lati  Tè  attaccata  la  pleura.  Ora  quantunque  e  T  ope- 
razione del  Dott.  CoUes  e  quella  del  Dott.  Mott  sieno  st2^  seguite  -  da 
infelice  successo,  vuole  questo  infelice  successo  essere  attribuito  punto  alla 
lesione  di  niuna  traile  noverate  parti ,  e  quindi  all'operazione  per  se  stessa. 
Imperciocché,  quanto  al  Dott  Golles  che  fu  costretto  a  legare  l'arteria  in 
quel  punto  per  averla  trovata  sana  solo  per  i;4  di  pollice,  egli,  dopo 
aver  passato  l'ago  sotto  l'arteria  con  somma  difficoltà  e  timore  di  aver 
ferita  la  pleura ,  dovette  differire  a  strignere  il  nodo  sino  al  quarto  giorno 
per  la  sopravvenuta  difficoltà  nel  respiro  con  apprensione  al  cuore.  Fino  al 
nono  giorno  l'infermo  andò  miglicnrando ;  ma  in  questo  fu  preso  da  sof- 
focazione, dolore  al  cuore  con  delirio,  e  se  ne  morì.  Nell'autopsia  si  trovò 
l'aorta  presa  da  grave  alterazione  di' estendevasi  pure  alla  succlavia:  dal 
che  vuole  conchiudersi,  che  nell'infermo  del  Dott  CoUes  la  cagione  della 
AnTOL.  MED.  Sem.  I.  78 
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morte  fu  non  tanto  la  gn?eixa  dell' opcnsioAe   flauto  Io  atalo  ■otboio 
dell'arteria  aorta  esteso  anche  alla  svàlaTia. 

Ne  anche  nella  storia. del  Dott.  Mott  la  morte  è  pinto  d'attrihnlr- 
ti  alla  graTezsa  dell* operazione.  I  morbosi  fenomeni  conscciitÌTÌ  all'opra- 
lione  si  ridussero 9  come  vedemmo,  a  «n  dolore  al  collo,  alla  spalla  e 
al  braccio  destro  do?ato  a  irritaaioni  de!  plemo  bncchiale  che  poi  cessò: 
i  fenomeni  gastrici,  flogistici  e  la  febbre  intermittente,  anche  quanti  Tinti 
coi  do?ati  rimedi i,  sono  le  solite  consegaeme  di  latte  le  grandi  chimigì- 
che  operazioni.  Resta  adunque  la  sola  emorragia  secondaria  che  si  possa 
riguardare  come  cagione  della  morte  afrenata:  ma  questa  accadde  sounte 
anche  dopo  la  legatura  di  altre  arterie  meno  importanti  e  pericolose  ad 
iscoprirsi  e  allacciarsi  per  li  tessuti  onde  sono  attorniate* 

Se  non  che  questo  di  particolare  dall'altre  arterie  ha  Toperasione 
deir  aneurisma  della  sucdaTia,  che  la  morte  per  emorragia  consecutifa  de» 
?'  essere  in  essa  più  agevole  che  in  altre  arterie.  In  latto  tale  emorragia 
suole  procedere  sempre  dallo  stato  morboso  delle  tonache  arteriose  che  bob 
si  stringe  al  solo  punto  del  tumore  aneurismatico  ma  si  estende  più  • 
meno  da  Innge,  ed  è  tanto  maggiore  nelle  rarie  parti  del  canale  aiterìo- 
so  quanto  più  vicino  è  al  tumore.  Ora  negli  aneurismi  della  racdavu, 
per  quanto  vicino  all'origine  dell'arteria  si  applichi  il  laccio,  b  si  ap- 
plica sempre,  stante  la  brevità  di  quella,  assai  vicino  al  tumore  aneuri- 
smatico; in  un  punto  quindi  che  l'azione  del  laccio,  trovando  malaffette 
le  tonache  arteriose,  produce  generalmente  ulcerazioni,  rottura  delle  tona- 
che stesse  ed  emorragia.  Che  se  nel  caso  addotto  dal  Dott  GJles  lo 
stato  morboso  dell'aorta  accompagnato  da  quello  della  succlavia  non  fosse 
stato  così  avanzato  che  pose  per  se  stesso  a  morte  l' infermo,  è  omUo 
probabile  che  ne  urebbe  avvenuti,  come  nell'osservazione  del  Dott.  Mol|, 
l'emorragia  secondaria,  e  la  morte  per  questa.  Sarebbe  stato  utile  né 
predetto  caso  usar  la  legatura  temporaria  secondo  gl'insegnamenti  del 
Profess.  Scarpa?  Riguardo  a  questa  taccio  la  difficoltà  del  togliere  3 
laccio  al  terzo  o  quarto  giorno  che  mm  è  sempre  poca  in  arterie  non 
molto  profonde;  e  urebbe  maggiore  trattandosi  delU  succlavia  al  lato  in- 
temo degli  saleni.  Ma  die  non  deve  dirsi  del  cilindretto,  che  rimarrebbe 
tutto  quel  tempo  a  contatto  di  parti  così  importanti,  quali  sono  quelle 
che  circondano  a  questo  luogo  l'arterie,  in  ispecie  della  pleura? 

€onchiudiamo,  che  se  i  due  esempi  conosciuti  di  legatura  della  suc- 
clavia al  lato  intemo  degli  scaleni  valgono  in  qualche  guisa,  a  moderare  il 
timore  che  devono  inspirare  ne'  Chimighi  le  relazioni  anatomiche  che  lia 
l'arteria  a  questo  luogo  con  parti  importantissime,  non  valgono  ad  isce* 
mare  quelli  che  vengono  dalla  necessità  di  applicare  il  laccio  presso  il 
tumore  aneurismatico.  Tra  per  questa  cagione  e  per  quella,  l'operazione 
i  assai  pericolosa,  «  dubbioso  è  l'esito.  Ma  ci  hanno  in  Medicina,  e  pia 
in  Chirurgia  certi  casi  in  cui  melius  est  duUum  expcriri  remedùan 
^uam  nuUtmu  (Dott.  Jlsson) 
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GA80   Vt   AUSimitMA   DELLA   SUCCI AVU   DBSTÌIA»   RBL  QUALE   VEIfKB   LS» 
GATA   AL   DI   SOTTO   l'aBTB&U   UniOlf IRATA  ;    DEL   DOTT.    R.   G.    HaLL   DI 

Baltimobs. 

Lol  Jones,  Ufontdre  d'anni  Sa,  tenne  il  i.^  Settembre  i83o  sotto 
k  con  dell'Astore.  Erasi  stabilito  ebe  patisse  d'aneorisma  della  8accla?ia 
destra.  L'individno  era  di  passabile  corporatura ,  di  colore  bruniccio ,  di 
forme  atleticbe,  abbencbè  alquanto  deteriorato  negli  ultimi  tempi  pe'  do» 
lori  ed  altri  patimenti.  Da  6  in  7  mesi  prima  era  stato  perfettamente  sa- 
no; ed  incominciò  a  veder  sorgere  nel  lato  destro,  fra  la  daticola,  lo 
stemodeido-mastoideo  ed  il  trapesto  un  tumore  polsatorio,  il  quale  cagio» 
naya  forte  dolore  nelle  parti  circonvicine,  ed  a  poco  a  poco  gli  produs* 
se  indebolimento  ed  edema  del  braccio.  Il  tumore  offriva  tutti  i  caratteri 
di  un  aneurisma  della  succlavia,  e  la  sua  cìrconferenxa  uguagliava  quella 
d'una  grande  melarancia.  La  respirasione  e  la  deglutisione  erano  accompa- 
gnate da  dolori.  U  polso  in  amendne  i  carpi  si  sentiva  celere  e  pieno,  ed 
unito  allo  stato  della  lingua  appalesava  resistenza  della  febbre.  Dicbiarò  il 
Dott  Hall  air  infermo  le  presumibili  conseguenze  di  un'operazione ,  ed  egli 
si  decise  incontanente  di  assoggettarvisi  ;  e  venne  perciò  li  4  Settembre  allo 
spedale.  Quivi  fu  per  due  giorni  disposto  all'operazione  mediante  purganti 
ed  un  salasso.  JNel  di  7  Settembre  fu  eseguita  l'operazione  in  presenza  di 
molti  Medici.  Fu  divisamento  dell'Autore  di  scoprire  diligentemente  la  parte 
superiore  dell'arteria  innominata,  per  esaminarne  prima  di  tutto  lo  stato. 
L'ammalato  sedeva  col  capo  piegato  all' indietro;  il  taglio  fstto  alla  cute 
nella  linea  media  arrivava  dal  lembo  inferiore  della  cartilagine  scudiforme 
fino  allo  stemo,  e  da  questo,  in  angolo  retto,  fino  all'origine  dello  ster» 
nodeido-mastoideo  del  lato  destro  f  il  lembo  della  cute  tagliata  venne  rove- 
sciato. 11  faMialata  del  collo  superficiale  e  profondo  fu  Ugliato  fino  alla 
tracbea  diligentemente  ed  il  tessuto  cellulare  si  divise  col  manico  dello  scaU 
pello  soltanto  fino  all'arteria  innominata,  per  cui  i  tessuti  muscolari  della 
parte  destra  rimasero  risparmiati  e  soltanto  rialzati.  Si  manifestarono  allora 
alcune  glandole  liniaticbe  assai  gonfie.  Fino  a  quel  momento  non  crasi 
sparso  cbe  poco  sangue ,  né  legato  vaso  alcuno.  L' indice  in  pocbi  minuti 
secondi  penetrò  fino  all'arteria  innominata,  la  distaccò  nella  intema  sua 
snpeificie  dal  tessuto  cellulare^  e  le  passò  all'intorno;  si  scoperse  cbe  la  sua 
superficie  anteriore  era  disseminata  di  escrescenze  solide  aderenti  alle  parti 
vicine.  L'arteria  era  visibilmente  dilatata  ed  inferma.  Tentò  l'operatore  di 
separare  le  esciescenie  col  manico  dello  ^scalpello ,  e  per  tema  di  offendere 
l'arteria  ammalata  v'  introdusse  l' Indice  cercando  di  sciogliere  dolcemente 
queste  pretematurali  aderenze.  Allorcbè  credendo  di  aver  ottenuto  l'inten* 
lo  ritraeva  l' indice ,  avvenne  nn  lieve  getto  di  sangue  rosso  pallido ,  che 
l«i  tosto  divenne  rilevante,  uniforme  e  senza  scossa  0  ramore  sibillante. 
Introdusse  in  allora  il  Dott.  Hall  nuovamente  il  dito  nella  ferita  per  co- 
noscere l'origine  dell'emorragia ,  e  dal  ponto ,  nel  quale  sentiva  il  maggior 
calore  e  lo  sgorgo  del  torrente  sanguigno  alia  biforcazione  dell'arteria ,  potè 
concbindere  essersi  lacerata  la  carotide.    Premendo  sull'arteria   innominata 
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Temorrag^a  cessi.  Fa  allora  introdotto  per  la  superficie  posteriore  dello  tler- 
no  Tago  per  gli  anenrismi  di  Weiss  muiiito  dì  larga  kgatara,  ed  allorcbe 
sembrò  alla  vista  ed  al  tatto  che  l'arteria  fosse  circondata  dalla  legatura 
stessa,  Tenne  questa  regolarmente  stretta.  L'emorragia  era  cessata  durante 
l'applicazione  della  legatura,  ma  non  appena  fu  l'arteria  riposta  nella  sua 
posizione,  che  di  bel  nuovo  manifestossi.  L'infermo  aveva  perduto  sei  on- 
cie  circa  di  sangue  con  sintomi  di  vicino  deliquio.  Furono  compressi  alcuni 
tratti  dell'arteria  al  di  sopra  della  legatura,  si  riempì  interamente  la  fe- 
rita con  filaccia,  e  se  ne  riunirono  i  margini  colla  sutura.  L^ emorragia 
cessò:  l'ammalato  fu  posto  in  letto,  e  si  riebbe  in  breve.  Per  ben  due  ore 
mal  appena  si  sentivano  le  pulsazioni  della  succlavia  destra  e  della  caroti- 
de; poscia  divennero  a  poco  a  poco  più  forti,  e  riacquistarono  in  breve 
il  grado  eguale  a  quello  della  sinistra.  L'ammalato  sedeva  sul  letto,  par- 
lava, beveva  e  gli  sembrava  di  star  tanto  bene  quanto  prima  dell'opera- 
zione. Dormì  quindi  un'ora ,  e  mangiò  alcune  fruita  cotte  e  qualche  zop- 
pa, con  perfetta  facilità.  La  sera  il-pobo  era  molle  e  ripieno,  l'infermo 
dormiva  sul  lato  sinistro  e  non  eravi  emorragia;  la  respirazione  e  la  de- 
glutizione divennero  non  più  sì  facili  come  prima  quantunque  l'ammalata 
parlasse  perfettamente  schietto.  Nel  giorno  successivo  stava  del  tutto  bene. 
Nel  terzo  giorno,  dopo  nna  notte  tranquilla,  il  polso  era  salito  a  io4 
battute ,  ripieno  in  ambedue  i  carpi  :  la  sera  si  fece  alquanto  teso ,  per  cui 
fu  ordinato  un  salasso  di  i5  onde  ed  un  purgante.  Nel  quarto  giorno  lo 
stato  era  eguale,  ed  il  malato  camminò,  contro  il  prescritto,  molte  volle 
nella  stanza  e  nel  cortile.  Nel  quinto  giorno  lo  stesso  stato  favorevole  durò 
fino  alle  ore  4  pomeridiane,  e  poscia  cangiossi  d'. improvviso.  Gli  soprav- 
venne forte  angoscia,  il  pobo  sali  a  i34  battute  con  difficoltà  di  respiro, 
con  pelle  calda,  e  con  dolori  sotto  dello  stemo.  Si  ebbe  un  lieve  spurgo 
di  siero  sanguinolento  dalla  ferita.  La  deglutizione  divenne  incomoda,  l'am- 
malato peggiorò  sempre  più,  e  morì  nella  notte  alle  ore  3,  quasi  cinqae 
giorni  dopo  dell'operazione. 

Nel  giorno  susseguente  il  Dott.  Jones  fece  la  sezione  del  cadavere. 
Si  rinvenne  un  taglio  longitudinale  di  due  in  tre  pollici  alla  parte  infie- 
riore  del  destro  lato  del  collo  verso  l'orlo  intemo  dello  stcmocleido-ma- 
stoideo,  dal  quale  vennero  estratti  tre  pezzi  di  esca  inzuppati  d'un  umore 
di  colore  oscuro  e  fetente.  La  superficie  della  ferita  era  in  istato  di  putre- 
fazione: rovesciata  la  cute  del  petto  e  del  collo,  al  destro  lato  del  quale 
si  tagliarono  il  platisroamioideo  lo  sternocleido-masloideo  e  la  parte  ia- 
feriore  dell'  omoioideo  s' incontrò  direttamente  la  parte  media  del  sacco  anea- 
rismatico;  lo  stemoioideo  e  lo  sternotiroideo  erano  divenuti  indistinti  stante 
l'infiammazione  della  ferita,  a  segno  che  non  potevano  essere  osservati;  la 
jogutare  esterna  conteneva  alquanto  d'aria.  Fu  quindi  rimosso  lo  stemo 
e  la  clavicola  destra,  e  si  trovò  al  dissotto  essere  rilevatamente  ingrossato 
il  tessuto  cellulare  del  mediastino  stante  l'infiammazione;  ingrossata  era  an- 
che la  corrispondente  orecchietta  del  cuore ,  ed  in  qualche  luogo  distesa^r- 
L'aorta   era  dilatata  nell'arcata  per  lo  meno  della  metà,  e  verso  la  sua 
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base  aderente  tenacemente  al  pericardio,  principalmente  nel  lato  destro;  il 
cuore  sembrava  giacere  più  profondamente  nel  torace  cbe  d'ordinario;  i 
polmoni  erano  di  colorito  sano,  e  punto  non  appassiti.  Tolte  le  parti  vi- 
cine air  origine  dei  grandi  yasi  erano  aderènti  e  fisse  insieme.  L' arteria 
innominata  non  poteva  venir  separata  perfettamente  dalle  parti  cbe  la  cir- 
condavano. Paralello  alla  tracbea  scorreva  nel  di  lei  destro  lato  un  cordone 
bianchiccio  cbé  si  dirigeva  verso  la  parte  superiore,  cordone  cbe  sembrava 
avere  molta  rassomiglianza  colla  carotide,  ma  cbe  giaceva  più  vicino  alla 
tracbea  ed  era  formato  di  una  fila  di  piccole  glandole  alterate.  Si  rinvenne 
pure  buon  numero  di  glandole  lìnfatìcbe  affette  nella  cavità  intema  dei 
sacco  aneurismatico.  GV  involucri  della  carotide  e  della  jugulare  intema 
erano  di  molto  ingrossati  e  assieme  conglutinati  ad  amendue  i  vasi.  Il  nervo 
par  vago  si  trovava  avviluppato  in  queste  parti  assieme  aderenti.  La  vena 
jugulare  intema  era  qua  e  là  dilatata  e  di  aspetto  sano.  Allorché  lungo 
la  direzione  dell'aorta  vennero  aperti  i  vasi,  trovossi,  che  l'innominata  e 
la  parte  inferiore  della  carotide  destra  erano  assai  rammollite ,  e  che  di 
lieve  si  laceravano.  Questo  stato  dell'  innominata  e  della  carotide  recava 
singolarmente  sorpresa,  allorché  lo  si  confrontava  colle  parti  superiori  della 
carotide ,  le  quali  non  offrivano  cangiamento  alcuno.  La  legatura  rinvenuta 
nella  ferita  passava  per  due  aperture  nelle  tonache  dell'arteria  innominata, 
e  queste  aperture  avevano  un  diametro  di  2  a  3  linee ,  erano  perfettamente 
nguali  e.  giacevano  discoste  da  6  in  8  linee  una  dall'altra  nella  parte  in- 
terna anteriore  del  vaso.  La  membrana  interna  dell'aorta ,  dell'innominata, 
della  carotide  destra ,  e  della  succlavia  mostravano  delle  ruvidezze  su  la  loro 
superficie.  L'innominata,  la  parte  inferiore  della  carotide,  e  l'origine  della 
succlavia  erano  forse  alcun  poco  dilatate.  Le  membrane  della  siicela  via  ove 
SI  avvicinava  al  sacco  aneurismatico  erano  straordinariamente  sottili.  Allor- 
ché il  sacco  aneurismatico  venne  aperto  all'  innanzi ,  le  sue  membrane  si 
rinvennero  passabilmente  liscie  :  nn  grande  e  solido  coagulo  ne  empiva  la 
cavità,  dalla  cui  parte  posteriore  scorreva  una  massa  di  sangue  nero  e 
fluido ,  cosicché  sembrava  quasi  esistessero  due  cavila ,  fino  a  che  levato 
questo  coagulo  si  trovò,  che  esso  aveva  divisa  in  due  questa  cavità.  Il 
cuore  appariva  dell'ordinaria  grandezza  ed  era  abbondantemente  ripieno  di 
grasso;  nelle  sue  cavità  nulla  si  rinvenne  di  straordinario,  eccettuato  nn. 
tenue  ingrossamento  delle  valvole  dell'aorta  stessa.  Le  ineguaglianze,  sulla 
superficie  interna  della  tonaca  delle  arterie  erano  formate  da  ateromi  gra- 
nellosi 0  nodi  biancastri,  i  quali  si  alzavano  al  di  sopra  della  superficie 
interna  della  tonaca  arteriosa.  Uguali  ineguaglianze  si  osservarono  anche 
sulla  superficie  estema  dei  vasi ,  e  tutto  il  rimanente  delle  tonache  arteriose 
mostrò  le  ordinarie  proprietà  di  un'  infiammazione  cronica.  Non  avvi  dub- 
bio ,  cbe  in  tale  guisa  siasi  formato  questo  spontaneo  aneurisma  della  suc- 
clavia destra.  Lo  stesso  stato  morboso  faceva,  che  l'innominata  apparisse 
divrante  l'operazione  al  tatto  come  una  sottile  scorza  di  melarancia,  e  nel 
tentativo  di  separarla  dalle  vicine  aderenze  venisse  lacerata  da  una  pressione , 
alla  quale  resistito  avrebbe  senza  pregiudizio  alcuno  un'arteria  sana. 
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Qaeito  caso  eonTalida  naovameiite  ropinione  del  Prot  N.  R.  Smidi 
il  quale  nella  soa  Anatomia  chirurgica  delle  arterie  pag.  a6  aoiTe- 
ya:  «  Siccome  gli  «lenrisiu  spontanei  provengono ,  senxa  eccezione,  ìm 
iy  una  degenerakione  organica  delle  tonache  arteriose ,  cosi  è  eridenle,  cke 
9y  con  freqoema  esister  debba  in  pari  tempo  nno  stato  infermo  in  qmasi 
»  tutto  il  sistema  arterioso,  m  —  Se  questa  degeneraxione  è  penrennta  ad 
un  grado  rilcTante,  come  la  si  riconosce  dalla  irregolarità  della  circolaxione 
del  sangue  y  da  una  visibile  rìgidena  e  durezza  delle  arterie,  e  dalla  de- 
bolezza con  cui  hanno  luogo  le  funzioni  organiche,  l'operazione  non  pro- 
mette Tcrun  felice  risnltamento ,  essendoché  l'arteria,  cui  dev'essere  ap^i- 
cata  la  legatura,  non  è  pia  atta  a  reagire. con  quel  processo  vitale,  che  è 
necessario  per  impedire  le  emorragie  in  seguito  del  taglio  della  legatnm 
slessa.  Siccome  però  perfino  nelle  arterie  cangiate  per  malattia  l'operazione 
offri  talvolta  risoltamenti  propizii ,  ed  è  impossibile  di  stabilire  precisamente 
quando  l'arteria  abbia  perduto  la  forza  di  conservarsi  con  la  propria  ope- 
rosità dopo  d'una  lesione,  così  dobbiamo  sempre  procedere  alla  operazione 
quando  del  resto  esistano  circostanze  Civorevoli,  e  nel  caso  che  Ù  tumore 
cresca  velocemente ,  e  minacci  da  vicino  «n  esito  infelice.  (BaJUimoft,  Jtfe- 
dical  and  Surgxal  Journal ^  Octobre  i833^. 

Legatuea  dell'  arteria  glutea  per  aneurisma  covsEcurnro  b  iruo- 

VO    PROCESSO   OPERATORIO,     DI   RlCARDO    CaRMICHAEL   M.    E.    L    R.     UlTO 
DEI    CHIRURGHI    ANZIANI    DELL'oSPEDALE    CHIRURGICO   DI  RICHMOND. 

L'arteria  glutea,  grosso  ramo  dell'iliaca  intema,  è  soggetta  all'anen- 
.  risma  ed  alle  ferite.  Rispetto  al  primo,  per  quanto  ne  sappiamo,  non  fo 
mai  eseguita  la  legatura  dell'  arteria  glutea.  Bensì  il  Sig.  Stevens  1'  anno 
iSia  eseguì  a  S.  Cruz  per  aneurisma  della  glutea  stessa  l' allacciatura - 
dell'  iliaca  intema  ;  siccome  occorse  di  fare  al  Sig.  Atkinson  di  Yorck  il 
39  Aprile  dell'anno   1817. 

Riguardo  poi  alle  ferite  dell'arteria  glutea,  il  Sig.  Jeffray  di  Gla- 
scovia,  al  cui  parere  si  era  ricorso  in  nn  caso  di  simile  ferita,  aveva 
proposto  siffatta  operazione;  t  l'averla  «egletu  fu  cagione  della  morte  del 
ferito,  n  Theden  fa  anch' egli  menzione  di  lesione  all'arteria  glutea  nel 
dilatare  che  bcevasi  una  ferita  d'arma  da  fuoco,  e  della  morte  avve- 
nutane. 

n  Sig.  Rtcardo  Garmichael  stima  a  ragione  che  il  btto,  che  riporta 
di  legatura  della  glutea  per  aneurisma  consecutivo,  sarà  per  dileguare  i 
timori  che,  stante  le  molte  e  spesse  parti  molli  ond'è  tale  arteria  coper-» 
ta,  ne  inspira  la  legatura  ai  Chirurghi. 

Parlando  dell'osservazione  di  Giovanni  Bell,  che  l'ha  praticata  per 
ferita,  con  guarigione  dell'infermo,  osserva  come  la  pittura  fatta  di  simi- 
le operazione  da  questo  Chirurgo  valer  dovesse  ad  accrescere  tali  timori. 
Si  trattava  infatti  di  ampliare  dagli  otto  pollici  a  due  piedi  di  lunghezza 
le  incisioni,  ed  estrarre  dal  sacco  otto  libbre  di  sangue  coagulato:  «n  di- 
luvio di  sangue  liquido  ne  sgorgava  a  gran  getto;  ne  nasceva  la  morte 
apparente;  yaiii  gU  sforzi  dei  Chirurghi  per  fermare  questo  torroite  eoa 
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la  compretsione  dell' aorti  addoiiiiiale:  ci  ebbe  mia  convalescenn  di  setlt 
mesi  con  esfogiìaxione  dell'osso.  Oltre  il  caso  di  Bell  ramioenu  T Autore 
quello  narrato  da  M.  Gutbrie  nel  quale,  per  ferita  d'arma  da  fuoco  al- 
l'anca con  lesioni  dell'arteria  glutea,  la  legatura  fu  intrapresa  dal  Chi- 
rurgo Murray  troppo  tardi  per  poterne  salvare  l'infermo.  Il  timore  soprat- 
tutto insorto  per  la  spessezxa  de'  muscoli  da  diseccare  afeva  ritenuto  i 
Chirurghi  daU'  intraprenderla  pia  presto  ;  timori ,  soggiunge  il  Guthrie , 
che  si  dilegueranno  nell' avvenire.  Ma  poi  lo  stesso  Guthrie  suggerisce,  negli 
aneurismi  delle  arterie  glutea  ed  ischiatica  di  dover  legare  V  arteria .  ilia- 
ca intema  piuttosto  che  cercare  direttamente  l'arteria  lesai 

Veniamo  al  fatto  del  Dott  Carmichael.  —  Un  giovane  d'anni  17 
ricevette  il  giorno  19  Settembre  i833  per  accidente  una  ferita  con  tem- 
perino all'anca  diritta.  Nell'essere  estratta  la  lama,  ch'era  penetrata  fino 
al  manico,  fu  seguita  da  impetuoso  getto  di  sangue.  L'emorragia  venne 
arrestata  subito  da  un  Chirurgo.  Avendo  l'infermo,  dopo  tre  giorni,  vo- 
luto uscire  di  letto,  ne  nacque  dolore  vivissimo  alla  parte  ofCesa  con  gonr 
fiamento  alla  medesima.  L'Autore  quando  fu  chiamato  trovò  l'anca  in«- 
ferma  sì  gonfia  che  aveva  due  pollici  di  circonferensa  pili  che  la  sana> 
con  la  parte  superiore  della  coscia  corrispondente  nn  pollice  piii  gonfia 
che  l'altra.  Il  tumore  era  renitente  alla  pressione,  il  colore  della  pelle 
era  il  solito  colore  della  ecchimosi  pia  0  meno  pronunsiato  secondo  che  si 
discendeva  in  verso  il  garretto.  La  piccola  cicatrice  della  ferita  era  posta 
nn  mezxo  pollice  all' incirca  sopra  il  sito  presunto  del  supertor  lembo  della 
grande  incisura  ischiatica  là  dond'esce  dalla  pelvi  l'arteria  glutea.  Seb- 
bene non  si  palesasse  sensibile  pulsazione  ne  all'occhio  né  al  tatto,  al- 
l'ascoltasione  mediata  e  immediata  si  manifestarono  le  forti  pulsazioni  di 
mi  tumore  aneurismatico. 

Tentati  invano  per  cinque  giorni  alcuni  mezzi  terapeutici,  l'Autore 
passb  all'operazione;  ma  prima  d'intraprenderla  esso  volle  assicurarsi  che 
la  compressione  dell'aorta  addominale  potesse  arrestare  la  circolazione  degli 
arti  inferiori;  quantunque,  siccome  vedremo,  non  gli  sia  stato  uopo  giovarsi 
di  siffatto  mezzo. 

Per  eseguire  l'operazione,  collocato  l'infermo  sopra  una  tavola  col 
ventre  in  basso,  si  praticò  un'incisione  che  aveva  principio  un  pollice 
sotto  la  spina  iliaca  superiore  e  posteriore ,  nella  stessa  distanza  all'incirca 
dal  margine  del  sacco,  e  continuava  obbliquamente  in  basso  verso  il  gran 
trocantere.  Furono  allora  divisi  il  grande  e  il  medio  gluteo,  o  piuttosto 
le  loro  fibre  disgiunte,  secondo  la  loro  direzione,  ch'era  pur  quella  del- 
l' incisione  dei  tegumenti.  Apparve  così ,  attraverso  il  sacco  che  lo  conte- 
neva eh'  era  il  tessuto  cellulare  condensato,  il  sangue  coagulato  ond'  era 
costituito  il  tumore.  H  predetto  sacco  fu  diviso  per  tutta  l'estensione  del- 
l'esterna ferita,  facendo  scorrere  sul  dito  indice  introdottovi  un  bistorino 
bottonato;  e  ne  furono  estratte  fuori  una  0  due  libbre  di  sangue  coagu- 
lato. Un  ampio  getto  di  sangue  empiè  di  nuovo  la  cavità  appena  vuotata  ; 
ma,  conosciuto  il  luogo   donde  precisamente  UKiva,   si   pervenne    con   la 
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compressione  continuata  del  dito  a  prerenire  un'effusione  ulteriore,  mentre 
il  sangue  già  colato  s'era  tolto  mediante  una  spugna.  Era  il  tronco  dalla 
glutea  stato  ferito  proprio  al  punto  ove  lascia  T  incisura  Ischiatica. 

L'Operatore  cercò  indamo  afferrare  l'arteria  col  tennaculum,  In« 
Tece  ebbe  ricorso  a  un  ago  ordinario  lunghissimo  col  quale  passò  nna 
legatura  intomo  il  Taso  ferito  e  giunse  ad  impedire  ogni  ulteriore  emor- 
ragia. Assicuratosi  che  l'arteria  era  perfettamente  legata ,  introdusse  delle 
filaccia  nel  fondo  della  piaga,  poiché  ogni  speranxa  di  riunione  imme- 
diata era  attesa  indarno  tra  le  pareti  dell'  enorme  cavità  eh'  avea  con- 
tenuto il  sangue  coagulato.  Il  malato  fu  recato  in  letto,  Cf  somministrati- 
gli degli  anodini. 

Il  terzo  giomo  fu  levato  l' apparecchio  :  il  quarto  fu  levata  gran 
parte  delle  filaccia  che  fa  seguita  da  molta  copia  di  pus  di  buona  qua- 
lità: il  sesto  cadde  la  legatura  e  si  cavarono  le  rimanenti  filacele.  Da 
indi  in  poi  il  pus  cominciò  a  -diminuire  ogni  giomo  più.  Dopo  sessanta 
giorni ,  r  infermo  era  convalescente ,  e  1*  ulcera  s' avvicinava  rapidamen- 
te alla  cieatriszazione  compiuta.  (Dott.  Asson^  dalla  Gazetie  Jdédicak 
de  Paris,  N.  5  i834  —  rifer.  anche  in  Omodei,  Annali  Univ. 
di  Medicina^  Marzo  i834< 

Ranula  guarita  col  fuoco  dal  dott.  Portal   medico  s  cniBUR- 
GO  DI  Palermo. 

Il  cavaliere  Bernardo  Gravina  dei  Principi  di  Piamniacca,  dell'età  di 
anni  28,  di  temperamento  sangnigno,  nel  mese  di  Dicembre  del  i833  fu 
afflitto  da  ranula,  che  gì' impediva  la  masticazione,  e  la  pronunzia  di  ta- 
lune vocali ,  particolarmente  quando  i  turooretti  salivali  s' ingrossavano  enor- 
memente, e  con  ispecialità  quello  del  lato  sinistro,  che  diveniva  grosso 
quanto  una  mandorla.  Finalmente  essi  si  aprivano  spontaneamente  ed  il  n<^ 
bile  infermo  passava  meglio.  Dopo  avere  inteso  varii  professori,  i  qaali  gli 
consigliarono  di  cauterizzare  i  tumoretti  chi  colla  pietra  infemale,  chi  col 
butirro  di  antimonio,  avendo  egli  richiesto  il  mio  «parere  gli  proposi,  come 
pili  sicuro  e  concludente  mezzo  ad  ottenere  una  radicale  guarigione,  la  di- 
struzione della  rannla  col  fuoco,  lochè  essendo  stato  da  me  praticato  nel 
giorno  24  secondo  il  processo  del  Barone  Larrey,  dopo  i4  giorni  tutto 
era  perfettamente  guarito,  combattendo  la  leggera  infiammazione,  che  s<y- 
prawenne,  con  i  gargarismi  ammollienti,  colla  decozione  della  lattaca,  e 
malva,  e  coli' interno  uso  di  qualche  limonata  tartarizzata.  (Osservatore 
Idedico  di  Napoli j  i5  Ma^'o  i834,  p*  78 j. 
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ANNALI    OTTALMOLOGICI 

ESTESI 
DAL  BOTTORS  L.  PAOLO  FABIO 

MBDICO-OCITtlSTA    IV   VSIfEZIA 


BBOBàCHTUNGEN  Bc.  Ossavozioni  sopnt  i  vhài  onginarii  di  confbr* 
mozione  e  sulla  totale  mancanza  delt  occhio,  del  Dott,  Burkard  Gv* 
GLiELMO  Seiler ;  Dresda  i833,  infoi,  con  tav.  in  rame. 

L'Autore  già  noto  abbastanxa  per  altri  importanti  kyori,  ha  conse» 
erato  questa  Memoria  al  Consigiier  anliro  e  Protomedico  di  Dresda  Sig. 
Dott  Hedenus.  La  storia  dei  tìxìì  originarii  di  eoDformaxione  è  totta  crea- 
lione  de' nostri  ultimi  tempii  e  lo  studio  della  storia  dello  sviluppo  del- 
l' occhio  è  uno  degli  argomenti  che  occupano  i  Naturalisti  de'  nostri  giorni. 
Perciò  è  affitto  inutile  il  dire,  che  l'opera  del  Dott  Seiler  è  certamente 
fra  quelle  che  a  buon  dritto  lusingano  la  curiosità  de' Medici  e  degli  Ol- 
talfflologhi. 

I  tìsìì  originarii  di  conformasione  dell'occhio  non  si  trovano  esposti, 
cone  ognuno  può  chiarirsene  per  sé  medesimo,  né  dal  Meckel,  ni  da  Gi- 
to, ne  da  Schdn,  né  finalmente  nell'opera  più  recente  di  FleiKhmann.  E 
quand'anche  si  voglia  dire  che  alcuni  vi  sono  accennati,  si  può  risponde- 
re che  noi  sono  di  tal  maniera  onde  1'  Anatomico  e  1'  Ottalmologo  valga 
a  formarsene  un'  idea  giusta  e  completa. 

Le  ricerche  del  Sig.  Dott.  Seiler  ci  si  parrano  ùcilmente  come  viep- 
più interessanti  quando  si  voglia  riflettere  quanto  sia  malagevole  nelle 
oculari  malattie  de' fanciulli  il  determinare  con  qualche  certessa  se  questi 
morbi  appartengano  ai  veramente  originarii  o  agli  acquisiti  dopo  la  nasci- 
ta, dò  che  può  rendersi  utilissimo  alla  cura  e  al  pronostico  de'  medesimi. 
E  la  Fisiologia  terrà  pure  in  gran  conto  lo  stabilire  se  i  vixii  riconosciu<* 
ti  per  veramente  originarii  di  conformazione,  tali  siensi  formati  col  pro- 
gressivo sviluppo  del  feto,  o  come  tali  abbiano  di  già  cominciato  ad  esi- 
stere per  malattia  primitiva  dell'  embrione;  la  quale  investigaiione  Y  Au- 
tore, dirò  così,  ha  resa  possibile  raccogliendo  con  molta  esattexza  tutti  i 
casi  ottalmo-patologici  conosciuti  sino  al  dì  d'  oggi,  e  che  si  rapportano  al- 
l' argomento  di  cui  si  parla,  per  quanto  almeno  una  critica  scientifica  e 
illuminala  può  tenerli  come  d'  originaria  conformasione  viziosa. 

Né  questo  per  avventura  é  il  solo  pregio  dell'  opera.  Dessa  é  di  mag- 
gior importanza  per  l' ottalmologia,  poiché  racchiude  una  serie  di  nuove  os- 
servazioni, le  quali  oltre  a  che  mollo  esatte,  appoggiansi  anco  pienamente 
A5T0L.  MED.  Sem.  L  ^9 
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a  ricerdie  anatomidie ,   onde  d  si  appaleiaoo  per  affatto  orìgiBarii  akoai 
vizii  che  per  lo  addietro  ci  riosdniio  ignoti. 

E  queste  ossenrasioni  che  or  ora  accennamno  sono  poste  in  maggior 
tace  e  tornano  a  maggior  istmaione  perchè  accompagnate  da  nna  tavola 
ben  incisa  con  i3  figure,  alle  quali  è  aggiunta  una  descrizione  precisa,  e 
una  spiegazione  opportuna.  Dobbiamo  però  aggiognere  che  i(  numero  deU 
le  osservazioni  contenute  nel  libro  supera  di  gran  lunga  il  numero  di  quel- 
le rappresentate  nelle  incisioni  della  tavola. 

Tra  i  tìzìì  organici  che  sono  descritti  o  rappresentati  dalle  figure 
meritano  special  attenzione:  il  preparato  d'un  uncinilo  nel  quale  i  musco- 
li e  i  nervi  dell'occhio,  cosi  pure  le  palpebre,  sono  imperfettamente  svilup- 
pati 0  formati.  Questo  vizio  è  chiamato  dall'Autore  micrqftalmùi ,  nome 
che  a  noi  suona  piuttosto  piccokzsui  et  occhio  ^  che  difetto  o  imperfezio- 
ne d'  organico  sviluppo. 

Poi  v'ha  il  caso  d'un  idrocefalo  con  incompleta  formazione  d'alcs- 
ne  parti  spettanti  all'  occhio. 

Poscia  la  descrizione  d'nn  bncinUo  neonato  con  totale  mancanza  de- 
gli occhi,  e  di  tutte  quelle  parti  che  loro  appartengono. 

y '  è  descritto  un  microcefalo  in  cui  sono  imperfettamente  sviluppati 
i  muscoli  dell'  occhio  e  le  palpebre. 

V  è  rappresentato  un  occhio  col  coloboma  iridis^  nn  altro  colla  os- 
taratta  centrale^  nn  occhio  coli'  ipercheratod^  e  finalmente  nn  ocdìo  d' ui 
embrione  di  due  mesi  colla  cornea  bianca. 

Nd  trattare  de'visii  originarii  di  confermazione  ddl' occhio  l'Autore 
divide  la  materia  in  due  classi.  Paria  primieramente  degli  occhi  in  gene- 
rale, del  loro  numero,  ddla  grandezza,  della  ferma  e  de'visii  loro.  Trat- 
ta poi  in  particolare  de'  vizii  originarii,  cioè  di  quelli  che  sono  propni  a 
ciascuna  parte  integrante  o  circonvicina  di  questo  viscere,  cioè  di  quelli 
proprii  alla  cavità  orbitale,  alle  sopracciglia,  alle  ciglia,  alle  palpare  » 
agli  organi  lagrimali,  ai  mescoli,  ai  nervi,  alle  memkane,  cioè  alla  con- 
giuntiva, alla  sclerotica,  alla  cornea,  alla  coroide,  ai  processi  dgliari,  al 
pigmento  coroideo  o  membrana  dd  Rnischio,  all'iride,  all'uvea  ed  al  sne 
nero  pigmento,  alla  zona  o  al  cerchio  pupillare,  alla  membrana  cosi  della 
pupilùwcy  alla  retina,  all'  nmor  acqueo,  al  corpo  cristallino  ed  alle  sne 
capsule,  al  corpo  ritreo  e  alla  membrana  jaloide. 

Da  tutte  queste  osservazioni,  di  cui  il  Dott  Seller  con  ottimo  ac- 
corgimento arricchì  P  Anatomia  patologica  dell'  occhio ,  noi  trarremo  sola- 
mente alcune  poche  riflessioni  sopra  qne' vizii  originarii  che  in  mode  par> 
tioolare  fermarono  a'  nostri  giorni  argomento  di  discussione. 

L'  Autore  non  considera  1'  unione  de'  margini  palpebrali  fra  loro 
(1'  anchfloblepluwon)^  né  l' adesione  della  congiuntiva  palpebrale  alla  con- 
giuntiva del  bulbo  ddl' occhio  (il  t^ymbkpharon)  siccome  vizii  originarii 
di  fermazione,  ma  li  considera  quali  malattie  posteriori  derivanti  da  in- 
fiammazioni palpebrali  ò  de'  lami,  oppnre  della  congiuntiva,  delle  palpdùe 
e  dd  bulbo;   infiammazioni  che  a  parer  nostro  devon   essere  accompagna- 
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le  da  soliisioiii  di  amtinnOy  e  da  gemitio  dì  linb  plaitica,  onde  possa  a?- 
Tenire  che  le  membrane  di  coi  si  ragiona  aderiscano  e  si  conglutino  in^ 
sieme. 

L' Autore  asserisce  che  i  margini  palpebrali  non  sono  mai  originana* 
mente  attaccati  fra  bro^  poiché  egli  dice,  che  nell'  atto  della  formaaione 
del  feto  le  palpebre  non  sono  già  due  pieghe  liberamente  pendenti  e  d'  ona 
stessa  relatiya  langhesia  da  potersi  toccare  fra  loro,  come  si  toccano  nello 
slato  di  formasione  compiata.  Dietro  qnesti  principii  egli  spiega  come  il 
symbiepharon  posteriore  descritto  dal  Sig.  Bott  Ammon  nel  terso  tomo 
del  SBO  Giornale  debba  considerarsi  bensì  come  effetto  di  originaria  impe^ 
dita  0  non  compiuta  confermaxione  delle  parti  dell'occhio,  senta  però  che 
lo  si  possa  credere  formato  dall'essere  originariamente  cresciute  insieme  la 
conginntifa  delle  palpebre  e  del  bulbo  oculare.  Infatti  1'  Autore  soppone 
che  la  congiuntita  della  sclerotica  scenda  dal  bulbo  e  si  ripieghi  all'  ester» 
no  sopra  se  stessa  in  una  falda  libera  che  costituisce  la  palpebra.  Suppo- 
ne adunque  che  se  questa  ripiegatura  non  arvenisse  all'esterno,  né  si  for- 
masse quella  falda  che  s'  innalia  e  che  costituisce  la  palpebra,  possa  ar- 
Tenire  che  per  qoesto  difetto  di  sviluppo^  per  questo  niuno  innalzamento 
o  allungamento  della  ripiegatura  della  congiuntiva  si  chiami  symblepha^ 
ron  ciò  che  non  è  se  non  l'impedita  o  non  compiuta  formasione  di  quelle 
parti,  le  quali  per  costituire  il  synMepharon  dovrebbero  essere  anzi  stì- 
luppatissime  e  attaccate  fra  loro. 

Lo  stafiloma  lucido  della  cornea,  o  1'  hyperkenUosis  può  esser  taW 
Tolta  secondo  1'  Autore  un  yiiio  innato,  il  quale  considera  egli  non  come 
nna  yiaiosa  originaria  confermasione  della  cornea,  ma  piuttosto  siccome  un 
moAoso  adottamento  d'  umor  acqueo  fra  le  laminette  della  cornea  mede- 
sima. 

Quanto  al  coloboma  iridis ,  dopoché  fu  dichiarato  dal  celebre  Wal- 
ter esser  desso  un  vixio  originario  di  confbrmaxione ,  e  dopoché  fu  collo- 
cato da  lui  nella  classe  medesima  ad  labbro  leporino,  del  velo  pendulo 
diviso  0  palato  lupino ,  e  d'  altre  simili  morbose  confbrmaxioni  congenite^ 
nacque  manifesta  diversità  d'  opinione  fìra  gli  Ottalmologi  in  questo  argo- 
mento. Noi  non  bastiamo  a  comprendere  come  il  Dott  Seiler  posto  nel 
bivio  parteggi  manifestamente  per  coloro  che  scrivono  a  vizio  d' originaria 
conformazione  il  coloboma  rednae^  e  il  coloboma  coroideacy  e  come 
poi  si  mostri  del  contrar\j0  partito  trattandosi  del  coloboma  dell'  iride.  E 
ben  vero  che  asserisce  non  potersi  osservare  negli  embrioni  durante  il  loro 
sviluppo  quella  scissura  o  quell'  apertura  nell'  iride  che  possa  giustificare 
r  idea  del  coloboma  d'  originaria  conformazione.  E  ben  vero  che  asserisce 
come  le  osservazioni  fatte  fin  qui  sono  erronee,  e  che  l'iride  forma  sin  dal 
suo  primo  cominciamento  un  circolo  perfettamente  chiuso.  Ma  certamente 
che  r  opinione  del  Dott.  Seiler  non  potrà  mai  valere  una  verità  dimo- 
strata, e  per  noi  non  é  verità  dimostrata  che  l' iride  formi  sempre  un  cer- 
chio affatto  chiuso  fin  dal  suo  primo  cominciamento,  poiché  tale  é  sem- 
brata al  Dott  Seiler  negli  embrioni  ch'egli  ha  veduto.  Domanderemo  so- 
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laraente  se  tale   dofea  estere   necessariaaettte  anche   ìft  telU  quelli   ck'  ei 
Bo«  ka  potuto  osservare,  e  se  eie  posto  debbano  esser  Cibc  le  ossenraxioBi 
di  lant'  altri  perchè  opposte  a  qaella  ad  Sig.  Seilerf 

Noi  arremmo  desiderato  e  sperato  che  l'Ailore  ci  desse  perciò  raa 
descriiione  esatta  e  precisa  del  modo  di  foraasioiie  e  di  tttkppo  dell'iri- 
de e  deir occhio,  e  atrenmo  aspettato  la  ragione  del  perchè  caddero  in 
errore  tutti  gli  osserratori  che  lo  precedettero. 

In  generale  in  tutti  qne'  Inoghi  dell'opera,  in  coi  l'Antore  pronna- 
sia  il  proprio  giudizio,  sembra  che  non  ci  voglia  permettere  almeno  di 
dubitarne,  e  decide  in  modo  assoluto  e  dogmatico  la  quistione ,  che  noi 
penseremo  fosse  meglio  giudicata  e  decisa  col  messo  d'esatte  e  partìcolarì 
descrizioni,  coli' appoggio  d' osserruioni  e  di  (alti  tratti  dalla  storia  dello 
sviluppo  dell'occhio. 

Ma  queste  mende  e  queste  benne  però  non  faranno  che  il  libro  del 
Dott  Seiller  non  sia  senza  dubbio  un'opera  importante  nella  letteratura 
medico-otlalmologica,  tanto  più  che  dessa  opera  può  dirsi  At  abbia  Iba- 
dato  le  prime  basi  d'una  parte  utilissima  dell'Ottalmologia,  ó^kddSjànO' 
tomfa  oUalmO'patolog^cay  ond'anco  per  questo  lavoro  l'Autore  ha  ag^nn- 
to  fama  al  proprio  nome,  utilità  e  onore  alla  scienza. 


Letteb  a  M.  lb  pioraasBUE  Maunoii  bc  —  Leiient  al  Sig.  Profss» 
sor  Maunoib  di  Ginevra  intomo  ad  uno  stromento  che  serve  ad 
Of^randire  o  rettificare  V  incisione  della  cornea  neW  operazione  della 
cataratta  per  estrazione  del  DoU.  Gb.  F.  J.  Caeboit  du  Voxajlds 
(Gazette  Méd.  T.  H). 

Non  s'accordano  ancora  le  opinioni  degli  Oculisti  relativamente  al- 
l'ampiezza  del  taglio  da  £irsi  nella  cornea  onde  praticar  l'estrazione  deUa 
lente  ctislallina.  Infatti  il  Profess.  Maunoir  si  limiu  nel  pia  de'  casi  a 
tagliar  la  cornea  per  circa  cinque  dodicesimi  della  sua  circonierenza.  Il 
Dott  Ware  ne  taglia  fino  a  nove  sedicesimi,  il  Dott  Ronx  giunge  a 
tagliarne  sette  dodicesimi,  e  talvolta  eccede  anco  ul  limite.  U  Dott  Car- 
ron  do  YiUards,  autore  di  questa  lettera,  di  cui  si  dà  ora  un  brevissinM 
estratto,  non  parteggia  per  alcuno  de'  metodi  sovraccenaati  ;  ma  è  d'avviso 
col  Petit  che  tornerà  sempre  meglio  che  il  taglio  sia  piuttosto  maggiq^ 
che  troppo  piccolo.  E  questo  è  principio  in  cui  volentieri  s' accordiamo 
coU'Autore,  poiché  tutte  le  volle  che  si  ùcesse  un  taglio  troppo  ristretto, 
onde  non  avesse  libero  passaggio  la  lente  cristallina ,  sarebbe  d'  uopo  in- 
grandirlo: al  che  fare  altro  non  s'è  immaginato  fino  ad  oggidì  che  ferbid 
di  varia  forma  e  grandezza,  quai  sono  appunto  quelle  del  David  o  del 
Richter,  ovvero  coltelli  smossati,  retti  o  curvi  sulle  lame,  come  quelli 
dello  stesso  Daviel,  di  Mursina,  di  Forlenze,  di  Maunoir  ec  U  Dottor 
Garron  veggendo  abbastanza  col  pia  degl'Oculisti  quanto  le  dsoje  dieno 
luogo  ad  una  cicatrice  informe  e  viziosa,  e  eome^  nell'  osar  delle   forbici 
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sì  corri  pencolo  dì  ferire  aoco  l'iride  (ciò  che  pure  è  accaduto,  ma  non 
infruttuosamente,  cooM  tutti  sanno,  a  Janìn),  reggendo  la  diificollà  d'im- 
piegare i  coltelli  con  quella  esattezza  di  cui  s'abbrsogna ,  e  finalmente 
sembrandogli  che  coi  coltelli  non  si  possa  ottenere  lo  Kopo,  ha  immagi- 
nato un  piccolo  stromento  foggiato  sulle  norme  del  lilotomo  nascosto  di 
Frate  Cosimo.  Solamente  invece  della  guaina  intera  e  completa  non  v'  ha 
che  una  lama  smussata  che  alquanto  sporge  dalla  lama  tagliente.  Queste 
lame  non  hanno  che  sei  linee  di  lunghezza  ed  una  linea  e  mezza  di  lar- 
ghezza. Desse  apronsi  e  restano  aperte  per  un  leggero  meccanismo  a  bil- 
lico,  col  mezzo  del  quale  può  darsi  alle  lame  queir  apertura  che  meglio 
fi  crede  opportuna.  Queste  lame  sono  leggermente  incurvate,  e  la  ioro 
curva  è  calcolata  sul  cerchio  della  circonferenza  della  cornea,  e  per  que- 
sta loro  curvatura  avviene  che  mentr'esse  agiscono  tagliano  appunto  U 
cornea  in  direzione  semicircolare.  Introdotto  che  abbiasi  nella  camera  ante- 
riore lo  stromento,  si  preme  snl  billico,  e  le  lame  tosto  divaricansi.  Lt 
lama  smussata  serve  a  fissar  l'occhio,  e  l'altra  va  facendo  il  taglio  per 
queir  ampiezza  che  si  crede  necessaria  ;  il  che  fattosi  è  mestieri  di  chiu- 
dere lentamente  lo  stromento,  e  di  volgere  f  estremità  libere  delle  sue 
lame  verso  la  concavità  della  cornea  onde  sfuggire  il  periodo  di  ferir 
r  iride. 

Il  Dott  Garron  chiama  col  nome  di  keratotomo  il  suo  nuovo  stro- 
mento, il  quale  siccome  abbiamo  veduto  essere  incurvato  sulle  lame,  così 
egli  è  evidente  che  appunto  per  la  ragione  della  sua  curvatura  lo  stro- 
mento, che  servirà  pel  taglio  a  destra,  non  potrà  servire  pel  taglio  a  sini- 
stra. Quindi  sarà  d' uopo  aver  due  stromcnti ,  e  l'Autore  ne  consiglia  an- 
co un  terzo  che  Ugli  da  ambedue  i  lati.  11  Dott,  Garron  ci  fa  sapere 
che  i  Professori  Maunoir  e  Graefe  hanno  accollo  con  molto  interesse  la 
sua  invenzione,  ciò  che  aggiugne  a  suo  favore  il  peso  di  due  giudizii 
assai  rispettabili.  Nondimeno  sembra  certo  che  il  nuovo  keratotomo  non 
sia  stato  ancor  posto  in  opera,  e  noi  non  possiamo  averlo  in  pregio  che 
dietro  le  vedute  teoriche,  e  diremo  così  per  analogia.  £  se  ì  ragionamen- 
ti potessero  bastare  in  questo  proposito  per  fornire  argomenti  valevoli  a 
stabilire  nn  giudizio,  noi  diremmo  che  per  verità  si  potrebbe  asserire  che 
il  nuovo  keratotomo  non  valesse  a  compiere  le  indicazioni  cui  l'Autore  ha 
in  mira  di  soddisfare. 

Infatti  la  prima  obbiezione  che  ci  si  para  innanzi  i  il  sommo  di- 
varicamento delle  lame ,  avuto  riguardo  alla  IoumT  e  alla  grandezza  dello 
stromento;  imperciocché  se  la  cornea  avrà  sei  linee  circa  di  diametro, 
sarà  mestieri,  data  la  larghezza  delle  due  lame  quale  appunto  l'abbiamo 
poco  sopra  notata,  che  desse  possano  almeno  almeno  divaricarsi  per  circa 
tre  linee,  ciò  che  è  assolutamente  troppo  per  une  stromento  che  sia 
formato  di  lame  che  abbiano  sei  linee  sole  di  lunghezza. 

Nella  tavola  stessa  che  va  unita  all'opuscolo  del  Dottor  Garron  ab- 
benchè  siasi  disegnato  lo  stromento  della  lunghezza  poco  meno  che  d'  un 
pollice  nelle  sue  lame,  pnre  il  divaricamento  all'cstiemità  delle  slesse  non 
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oltrepaiM  ana  linea  e  menu  all'  incirca.  Egli  è  troppo  neceuarìo  cIm  de»* 
te  lame  postano  ugualmente  poggiare  ai  dne  angoli  oppotti  del  taglio,  onde 
il  taglio  stesso  riesca  regolare  ed  esatto ,    ciò   che    appunto    ridurrebbe   il 
Tantaggio  di  questo  nuoYO  stromento  ai  vantaggi  dei  coltelli  ordiuarii. 

Ma  supponendo  ancora  che  il  Dott.  Garron  voglia  limitare  il  tuo 
taglio  alla  metà  della  circonferenxa  della  cornea ,  riutdrà  un  taglio  ettre- 
mamente  curro  te  verrà  tracciato  solla  linea  descritta  da  un  cerchio  di 
tei  linee  dì  diametro.  Ciò  posto  è  troppo  facile  a  prevederti,  e  già  la  tpe- 
rienza  l'ba  abbastanxa  chiarito  pel  litotomo  doppio  del  Sig.  DupujtccOy 
che  due  lame  divaricate  nello  ttesso  mentre  e  che  taglino  in  quel  punto 
solamente  che  ti  ritira  lo  ttromento,  non  faranno  mai  nn  taglio  in  linea 
curva.  Qoal  tara  adunque  il  ritnltamento  dol  keratotomo  del  Dott  Gar- 
ron tè  voratti  tagliare  la  cornea  oltre  alla  metà  della  tua  ciroonferenia , 
vale  a  dire,  te  voglianti  fare  due  tagli  convergenti  con  due  lame  diver- 
genti? Ciò  può  farci  ragionevolmente  temere  che  lo  ttromento  del  Dott. 
Carron,  abbenchè  £itto  con  sottile  accorgimento,  non  possa  tornare  alia 
pratica  di  tutta  quella  utilità  che  l'Autore  si  propone  e  desidera;  se  non 
che  questo  nostro  giudizio  potrebbe  venir  contraddetto  dalla  tperiema  in- 
nanxl  alla  quale  noi  confetteremo  attai  di  buon  grado  il  nottro  torto  lA 
quetta  circottanza  come  in  ogn' altra. 

In  quetta  occatione  diremo  che  anche  il  Sig.  Plrondi  ha  fatto  un'al- 
tra applicazione  del  Ittotomo  natcotto  alla  Chirurgia  oculare,  ma  con  al- 
tro tcopo  che  quello  propostoti  dal  Dott  Carron,  e  forte  avverrà  che  tra 
breve  ti  parli  anco  dello  stromento  del  Sig.  Plrondi. 


Note  sua  l'ebcploi  bc.  —  Osservazioni  suWuso  del  nitnOo  d^argeiUo 
nella  cura  deltoUalmie,  del  DotL  MuirAniT  (Gazett  Méd.  T.  II). 

Il  Dott  Gnthrie,  Medico  Inglete,  ha  pubblicato  ne'  Giornali  di  Me- 
dicina i  felici  ritultamenti  ottenutiti  dall'uto  della  pietra  infernale  (nitrato 
d'argento  )  nella  cura  dell'  ottalmie.  Egli  terveti  d'  una  pomata  che  dicesi 
pomata  nera,  come  anticamente  dicevati  pomata  rossa  quella  del  Janin, 
la  qual  pomata  nera  del  Dott  Guthrie  altro  non  è  che  il  nitrato  d'ar- 
gento mitto  all'  attugna.  Il  Dott  Munaret  avendo  letto  i  miracoli  di  que- 
tta pomata  nera,  miracoli  di  cui  non  ci  ton  mai  avari  i  giornali,  e  avendo 
anco  taputo  che  il  Dott  Velpeau  utava  del  nitrato  d'argento  alla  Ginica 
della  Pietà  nelle  ttesse  drcottanze  e  con  eguale  fortuna  del  Dott  Guthrie, 
volle  egli  pure,  il  Dott  Munaret,  ittituire  alcune  tperienxe  relative  all'uso 
del  nitrato  d'argento  nelle  malattie  oculari ,  i  ritultamenti  delle  qnali  (  te- 
condo  l'Autore  )  sono  precitamente  i  tegnenti ,  ed  anzi  noi  li  diremo  colle 
sue  stesse  parole. 

M  Io  sottoposi  i6  ammalati  all'uso  della  pietra  infernale,  cioè:  7 
ottalmie  croniche ,  di  cui  guarirono  6  ;  nella  settima  la  cura  fu  in- 
frttttaoia;  »-  4  ottahoue  scrofolose,  di  coi  goarirono  2;  nelle  altre  due 
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SI  dorette  sospendere  la  rara  ;  —  4  ottalmfe  atarralt ,  di  citi  gnarirono  4  ' 
in  dae    eravi  anco   intoUeranxa  alla,  luce;  —  i  ottalmia  per  amenorrea 
che  guai). 

Si  arranno  adonqve  dei  i6  casi  di  oftalmia  i3  casi  in  cui  si  ot- 
tenne la  guarigione  9  nn  caso  in  coi  il  rimedio  fu  infrattuoso ,  e  due  cast 
in  coi  si  do?ette  sospendere  la  cnra ,  la  qnale ,  stando  sempre  alle  parole 
del  Dott  Mnnaret,  non  dorò  più  che  12  giorni.  Noi  siamo  adonqoe,  sog- 
giogne  l'Aotore ,  perfettamente  d'accordo  col  Dott  Gothrie  e  col  Dott  Vel- 
peao  intomo  alKefficacia  del  nitrato  d'argento  ;  ma  il  ponto  di  controversia 
che  regna  fra  noi  si  è  la  maniera  d'osarne.  Infatti  comincia  egli  col  darci 
la  formula  del  Gothrie,  e  poscia  tre  formale  del  Velpcao,  che  noi  tra- 
scrÌTeremo  con  fotta  esatteisa. 

R.  Nitratis  argenti grana  decem, 

Axongae  recentis drachmam, 

Solotionis  acefatis  satomi «.  •  gottas  tredecim. 

M.  £ic  ongoentnm.  (Guthrie) 

R.  Nitratis  argenti grana  doo  et  altra» 

Aqoae  destillatae ondas  doo. 

M.  prò  colljrio. 

R.  Nitratis  argenti grana  decem, 

Axongae  recentis '• anciam. 

M.  £ic  ongoenfom. 

R.  Solotionis  nitratis  argenti     grana  qninqoe, 

Aqoae  destillatae anciam. 

M.  prò  coUyrio.  /  (Felpeau) 

H  Doe  degli  ammalati  sottoposti  alPaso  del  nitrato  d'argento,  conti- 
naa  a  dire  il  Dott  Monaref,  non  corando  le  mie  raccomandazioni,  vollero 
sema  riserva  immerger  l'occhio  nella  soloxione  di  pietra  infernale,  invece 
che  instillarla  sotto  le  palpebre.  Questi  lavacri  imprudenti  cagionarono  loro 
dolori  vivissimi ,  annerirono  orribilmente  fotti  i  contomi  degli  occhi ,  e  sco- 
raggiarono gli  ammalati  a  segno  da  sosp'ender  la  cara.  Per  prevenire  qual- 
che altro  errore  di  simil  natora  ebbi  ricorso  alla  pomata  di  Velpeao.  I 
convalescenti  continoarono  nell'oso  di  qoesta ,  ma  gli  ammalati  lamentavano 
ancora  che  la  cara  fosse  di  troppo  dolorosa.  Pensai  allora  che  l' assegna 
per  quanto  fosse  fresca  e  lavata  riosdsse  on  veicolo  troppo  rosso  e  gros- 
solano relativamente  alle  delicate  membrane  dell'occhio,  già  rese  piii  an- 
cora sensive  dall'  infloenza  patologica ,  e  che  perciò  il  nitrato  d'argento  bi- 
sognasse d'on  correttivo  :  qoindi  tomai  alla  mia  prima  formola ,  ma  modi- 
ficata nel  modo  segoente: 

R.  Solotionis  nitratis  argenti g*ttas  qoatoor, 

Aqoae  destillatae onciam. 

Laudani  liqoidi gottas  doo  vd  fres. 

M.  da  prò  colljrio. 
Da  fotti  qaesti  £itti  io  mi  tengo  in  diritto  di  frane  le  segoenfi  pra- 
tiche conclusioni: 
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i.^  n  nitnto  d'argento  godè  etidentemeste  d^Bna  pr«frietì  ipecHlca 
nella  maggior  parte  delle  Infiammasioni  ocaUrì  «cote,  sa  croaiche  spedal- 
menic 

3.^  Questa  proprietà  specifica  paò  encr  qvella  che  agisce  sol  sisteou 
capillare  sangoìgno,  V  injesione  del  qaak  deteraiaa  3  rossore  infiamaatorift. 

3.^  Si  dom  ÙTorìre  Tasioiie  speciale  del  Bitrato  d'aigeato  col  me- 
todo porgativo ,  coi  deri?atÌTÌ  e  coU'emissioai  saagnigae  a  norau  delle  pu^ 
ticolarì  ÌDdicazioni. 

4.^  L*aggiiiiita  del  laudano  toma  itile  a  moderare  il  dolore  die  a^ 
compagna  Tapplicazione  del  nitrato  d'argento  secondo  le  fermale  di  Yelpeai 
e  di  Gothrie. 

5.^  U  nitrato  d'argento  in  soluzione  e  nelle  ^ponioni  indiate  dal 
reatti?i  mi  sembra  da  preferini  al  nitrato  d'argento  nello  stato  solido, 
poiché  la  manipolazione  è  già  pronta  e  la  miscella  si  fa  più  facile  ed  omo- 
genea. -Questi  due  yantaggi  giusti^cano  la  preferenza  che  io  accordo  alla  so- 
luzione del  nitrato  d'argento;  imperciocché,  per  senrlrmi  delle  espressioDÌ 
dei  Medici  Inglesi ,  se  il  caustico  non  è  ridotto  in  polvere  finissiou  e  come 
dicesi  impalpabile,,  la  pomata  o  la  soluzione  prodorTeU>e  la  aitenzu- 
sione  della  congiuntiva. 

6.^  La  cura  che  s'istituisce  col  nitrato  d'argento,  siccome  t  tattora 
sconosciuta,  così  merita  l'attenzione  de' Pratici;  poiché  offire  ai  malati  eco- 
nomia, metodo  non  doloroso  e  facile  per  la  semplicità  dell' applicazione, 
come  per  la  prontezza  e  per  la  costanza  de'  risultamemti.  m 

Queste  sono  le  conseguenze  che  il  Dott  Munarct  deriva  dai  pocki 
casi  accennati;  conseguenze  ch'egli  presenta  ai  Pratici  d'Ottalmologia  cone 
dedotte  dai  fatti.  Ma  sono  egUno  veramente  fatti  quelli  che  ci  ha  esposto 
il  Dott  Munaret?  A  noi  certamente  noi  sembrano! 

Le  6  ottalmie  croniche  che  guarirono  colW pietra  infernale,  con  qusaù 
altri  rimedii  non  sarebbero  forse  meglio  guarite?  Ci  ha  egli  detto  l'As- 
tore lo  stato  di  quell'ottalmfe ,  la  loro  gravezza ,  il  periodo  vero  in  cai  si 
trovavano,  la  disposizione  degl'individui?  Ci  ha  egli  detto  di  quali  rimedii 
usasse  contemporaneamente  che  usava  del  nitrato  d'argento  ;  ci  ha  egli  detto 
quante  volte  nel  giorno  si  faceva  1'  applicazione  del  bagno  agli  occhi ,  e 
quali  ne  furono  i  giornalieri  miglioramenti?  Insomma  ci  ha  egli  desaiUo 
lo  stato  ingenuo  di  quelle  ottalmie  perchè  noi  dobbiamo  credere  che  tali 
fossero  infatti  quali  ce  le  presenta  col  vocabolo  croniche  1  Tutte  queste 
cose ,  pare  a  noi ,  che  s'avrebbero  dovuto  minatamente  notare  onde  si  po- 
tesse stabilire  alcun  che  di  positivo  relativamente  a  questo  nuovo  rim^o 
decantato  dal  Dott.  Munaret. 

Se  parliamo  poi  delle  4  ottalm/e  scrofolose  quanto  poggio  non  dob- 
biam  dire  della  poca  esattezza  ddl' Autore?  Ottalmia  scrofolosa  può  chia- 
marsi il  primo  grado  di  rossore  infiammatorio  che  ci  si  appalesa  nella  con- 
giuntiva d'un  individuo  scrofoloso,  sino  al  periodo  piii  acuto  del  morbo, 
sino  alla  stessa  chemosi.  In  qual  periodo  adunque  osava  il  Dott  Munaret 
del  nitrato  d'argento?  Forse  in  quel  periodo  in  cui  ne'  duo  individui  gi^ 
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indicati  ti  dovette  sospender  la  cnraT  A  tatti  è  nota  la  somma  irritabililà 
de' scrofolosi  9  la  loro  estrema  sensivitli,  accrescinta  ancor  più  dalla  delica- 
tezxa  del  tegumento  cutaneo.  A  tatti  è  noto  ancora  qaanto  difficilmente  sop- 
portino gli  scrofolosi  la  minima  irritazione ,  specialmente  m  an  viscere  così 
Irritabile,  qaal'i  1* organo  della  visione,  e  tutti  ì  Pratici  d' Ottalmologia 
sanno  abbastanxa  quante  cautele  addi  mandi  la  cura  delle  malattie  oculari 
in  questi  individai;  sanno  abbastanza  come  sia  mestieri  cbe  tutto  ciò  cbe 
applicasi  al  loro  occhio  debba  piuttosto  molcere  e  blandire  la  sensività  estre- 
ma del  viscere  che  fomentarne  V  irritabilità.  Queste  circostanze ,  a  parer 
nostro  di  tutta  importanza,  sfuggirono  al  Dott.  Munaret,  ed  egli  è  obbli- 
gato a  confessare  cbe  gP  imprudenti  lavacri  di  nitrato  d'argento  cagio- 
narono dolori  vivissimi,  annerirono  orribilmente  tutti  i  contomi  degli 
ocelli,  e  scora^iarono  gli  ammalati  a  segno  da  sospender  la  cura. 
Egli  è  vero ,  cbe  in  tal  circostanza  l'Autore  ci  vuol  avvisati ,  cbe  tutto  il 
male  derivò  dalla  sconsigliata  applicazione  del  rimedio,  ed  egli  è  verissimo 
cbe  l'abuso,  cbe  possa  Care  an  malato  d'un  farmaco ,  non  deve  fornire  ar- 
gomento di  censura  per  l'applicazione  moderata  e  ragionevole  dello  stesso.  Ciò 
vediamo  noi  pure  abbastanza  ;  ma  però  non  potremo  non  domandare  ai  Pratici 
di  buon  senno  se  debba  tenervi  ragionevole  partito  la  scelta  d' un  rimedio 
irritante  e  pericoloso  per  la  cara  d'un  viscere  estremamente  sensivo  ed  ir- 
ritabile, laddove  la  natura  e  l'arte  ci  fornisce  abbondevolmente  d'ogni  ma- 
niera di  rimedii  innocenti  e  utilissimi?  Domandiamo  ai  Pratici  se  sieno 
rari  que'  casi,  in  cui  (  specialmente  ove  trattisi  di  rimedii  estemi  )  gli  am- 
malati trascorrano  oltre  le  prescrizioni  del  Medico;  e  domandiamo  finalmente 
se  nelle  quattro  ottalmie  scrofolose  il  Dott.  Munaret  abbia  applicato  il  solo 
nitrato  d' argento ,  o  se  in  quelle  due  cbe  guarirono  siasi  giovato  contem- 
poraneamente d'altri  rimedii? 

Fa  poi  meraviglia  il  vedere  come  l'Autore  abbia  temuto,  che  l'assu- 
gna  fosse  un  veicolo  troppo  rozzo  e  grossolano  relativamente  alle  deli- 
cate membrane  deW occhio y  e  siasi  poi  dimenticato  che  il  nitrato  d'ar- 
gento che  mescolavasi  a  quella  sugna  fosse  d'alquanto  più  irritante  e  of- 
fendente alle  delicate  membrane  deW occhio i  delicatezza  che  gli  è  venata 
alla  mente,  e  gli  è  saltata  agli  occhi  soltanto  considerando  il  veicolo  del 
rimedio,  o  non  gli  è  sembrata  poi  calcolabile  per  la  natura  caustica  del 
rimedio  medesimo. 

Chi  vorrà  dar  luogo  a  queste  brevissime  considerazioni,  chi  vorrà 
chiamar  ad  esame  il  modo  singolare  con  cui  il  Dott  Munaret  osserva- 
va gli  effetti  della  pietra  infemde,  chi  penserà  alla  niuna  esattezza  de- 
gli sperimenti  narratici  dall'Autore,  converrà,  speriamo,  con  noi  che  non 
ti  ponno  dir  fatti  quelli  che  ci  vorrebbe  dar  per  tali  il  Dott  Munaret; 
converrà  a  dire  con  noi  che  prima  di  pronunziare  sull'efficacia  d'un  nuovo 
rimedio,  e  specialmente  di  pericolosa  natura,  abbisogniamo  di  fatti  anten- 
tici,  indubbii  e  assolatamente  positiri  per  non  accrescere  la  folla  di  quei 
specifici  e  di  que'  farmaci  decantati,  i  quali  a  noll'altso  servono  che  a  ren- 
dere pia  confusa  e  dannosa  la  pratia. 

AirroL.  MED.  Sem.  I.  80 
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Noi  abbiamo  creduto  non  inutile  di  mostrare  in  tale  argomento  aper^ 
tissima  la  nostra  opinione^  perchè  ci  sembra  troppo  importante  die  i  Pra- 
tici d'OttalmoIogia  non  si  lascino  cosi  di  leggeri  sedurre  dalle  Tittorie  can- 
tateci nei  Giornali,  poiché  in  Medicina  troppo  assai  può  dirsi,  poco  assai 
può  proTacsi,  e  noi  non  dobbiamo  concedere  facilmente  il  nome  di  fatto  a 
ciò  che  non  rade  volte  non  n'è  che  sembianza;  e  a  queste  sembianxe  ap- 
poggiasi il  Dott  Munaret  per  istabilire  nel  suo  primo  corollario  cioè  che  la 
pietra  infernale  ^da  d'una  proprietà  specifica  nelle  infiammazioni  ocu- 
lari.  Dunque  tutti  gli  altri  rimedii,  che  avrebbero  certamente  guarite  le 
malattie  oculari,  curate  dall'Autore  con  la  pietra  infernale,  godono  di 
proprietà  specifica  7  Ma  noi  crediamo  che  la  specifica  virtù  del  nitrato  d'ar- 
gento sia  stata  in  gran  parte  sostenuta  dal  metodo  purgatm^^  dai  deri» 
votivi  delle  emissioni  sanguigne ,  come  TAntore  apertamente  confessa  ad 
suo  teno  corollario. 

Poste  le  quali  cose,  noi  crediamo  di  poter  conchiudere ,  che  il  nitrato 
d'argento  potrebbe  essere  in  qualche  raro  caso,  ma  da  avveduto  e  pradente 
Pratico,  applicato  forse  utilmente  ;  ma  che  fino  a  tanto  che  la  Farmacolo- 
gia varrà  a  fornirci  rimedii  ntili  e  non  pericolosi,  sarà  ottimo  consiglio 
r  attenerci  a  questi,  anziché  correre  il  rischio  che  la  coscienza  d  debb^ 
quando  che  sia  rimproverare  d'aver  lasdata  la  buona  t  sicnn  yia  per  ten- 
tarne una  incerta  o  dannosa. 


Db  l'ophtalmie  puruieivtb  des  nouveaux-nès  bc.  XMToUalmùt  pu^ 
rulenta  dei  neonati  e  dei  bambini j  Discorso  del  DotL  Bovbjot  Sinrr- 
HiLAiRB.  (Bidlet,  OphtalmoL) 

L'Autore  di  questa  Memoria,  noto  già  per  altre  opere,  cominda  la 
monograffa  dell' ottalmfa  purulenta  dei  neonati  e  dei  bambini  con  alcune 
brevissime  considerazioni.  Il  bambino  appena  venuto  alla  luce,  die' egli, 
non  v'ha  dubbio  che  debba  essere  estremamente  sensivo  a  tutti  gli  esterni 
agenti  che  lo  circondano,  poiché  alla  cute  deUa  periferia  del  suo  corpo 
toma  nuovo  ogni  stimolo,  riesce  insolita  ogni  impressione.  Non  avremo 
adunque  a  far  le  meraviglie  se  la  membrana  mucosa  oculare  esposta  all'arin , 
all'umido,  al  freddo,  se  irritata  da  certi  bagni  stimolati  di  cui  nsasi  a 
torto  per  lavare  il  bambino,  o  se  nel  passaggio  attraverso  alle  vie  genitali 
materne,  dessa  membrana  impregnata,  quasi  per  innesto,  da  nn  muco  di- 
venuto già  contagioso,  possa  esser  colta  da  nn  eccitamento  che  cangi  fe 
norme  delia  sua  vitalità  e  il  modo  delle  sue  secrezioni. 

Questo  accidente,  dice  TAutore,  osservasi  con  tal  frequenza,  che  die- 
tro le  non  poche  investigazioni  da  lui  fatte  l'ottaWa  purulenta,  di  cui  » 
ragiona,  sarebbe  causa  di  cecità  (in  un  dato  numero  di  sfortunati,  che  toc- 
cano appena  Tetà  de' 20  anni)  nella  proponione  all'inarca  di  17  a  63. 
€osì  può  dirsi  del  vajuob  e  del  morbillo,  che  presso  a  poco  producono 
la  cecità  ^ella  slessa  proponione  di   17  a  63.  Sommando  adunque  qnesle 
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cause  complesslnmente,  t'avrebbe  ona  cifra  proporzionale  di  34  a  63 ,  ci- 
fra, che  per  Tenta  ci  sembra  troppo  considerevole,  se  pure  non  vogliamo 
dire  anche  esagerata.  Ci  pare  impossibile  come  in  Francia  possa  avervi  in 
loo  individui,  che  non  arrivino  ancora  a  20  anni,  un  numero  così  grande 
di  ciechi ,  vale  a  dire,  possa  esservì  4^  ciechi,  e  vi  sieno  59  soli  che  go- 
dano della  visione.  Senza  voler  negare  che  possa  esistere  in  Francia  il 
£itto  accennato  dal  Dott.  Bour)ot  Saint-Hilaire  possiamo  congratularci  che 
in  Italia  questa  cifra  proporzionale  fortunatamente  non  potrebbe  aver  luogo. 

Sintomi  e  andamento  del  morbo.  Egli  è  dal  terzo  al  decimo  giorno^ 
dalla  nascita  del  bambino  che  d'ordinario  s'appalesa  Tottalmia  purulenta. 
Ha  si  può  dire  che  durante  tutto  il  primo  anno  della  vita  de'  bambini 
può  aver  luogo  la  malattia.  Avviene  assai  dì  frequente,  che  il  Medico  ocu- 
lista venga  chiamato  al  primo  nascere  dell'  ottalmia;  quindi  sarà  an- 
ccHra  pili  utile  il  dire  ciò  che  d' ordinario  sì  osserva  nel  primo  periodo.  Il 
morbo  coglie  per  lo  più  nel  principio  l'uno  soltanto  degli  occhi.  Le  pal- 
pebre, e  specialmente  la  superiore,  sono  gonfie  e  tumefatte.  U  Dott  £a- 
ron.  Medico  dell'ospitale  de'  bambini,  crede  esseme  un  primo  segno  pa- 
tognomonico  lo  scomparire  della  ple^  trasversale  della  palpebra  e  il  com- 
parire in  sua  vece  una,  striscia  rosslgna.  Il  bambino  è  tormentato  da  do^ 
lori  f  se  ne  lamenta.  È  schiffo  della  luce ,  e  se  gli  si  aprano  le  palpebre 
si  trova  la  congiuntiva  oculare  rosseggiante  e  secca.  Ma  questo  primo  pe- 
riodo dura  assai  poco,  e  in  questo  punto  solamente  si  potrebbe  tuttavia 
abbattere  il  principio  dell'infiammazione  oculare  colle  mignatte,,  oltre  il 
quale  non  v'avrebbe  pia  luogo,  polche  dopo  24  ore  appalesasi  una  gon- 
iezza  considerevole,  si  ponno  aprir  gli  occhi  a  malo  stento,  la  remora, 
del  sangue  nei  capillari  mucosi  ,^  e  l' infiltrazione  della  palpebre  giugpno  a  tal 
grado  che  formano  un  gonfiore  violaceo.  Questo  può  dirsi  il  secondo  pe- 
riodo i'qfflusso  che  è  parimenti  brevissimo. 

Le  papille  della  mucosa  palpebrale  s'erigono,  e  danno  alla  membrana, 
l'aspetto  di  un  velluto  scarlattino,  da  cui  ha  luogp  una  secrezione  abbon- 
dante di  muco.  I  follicoli  Meibomiani  sono  molto  alterati  nella  loro  secre- 
zione ,  le  palpebre  agglutinansi ,  e  l' icore  0  biancastro  o  giallastro ,  che 
t'accumula  sotto  le  palpebre,  sorte  in  gran  copia  all'aprirsi  forzatamente  delle 
medesime.  Le  gnancie  ne  sono  bagnate,  e  i  pannolini  si  macchiano  come 
nella  blenorragia  uretrale ,  e  nella  macchia  si  vede  un  punto  centrale 
giallastro. 

Osservasi  che  II  viso  dell'ammalato  impallidisce  e  si  (a  gonfio ,  e  cre- 
dian»  che  ciò  avvenga  per  l'assorbimento  della  materia  purulenta  che  si 
opera  dai  capillari  venosi  della  faccia.  Se  dopo  qualche  tempo  si  rovescino 
le  palpebre,  se  ne  vede  la  superficie  spalmata  d'  un  muco  più  0  mena 
denso,  e  in  proporzione  della  sua  maggior  densità  è  piìi  vicina  la  guari- 
gione del  Bwbo. 

Tutti  questi  periodi,  che  formano  la  malattia,  occupano  due  o  tre 
settimane  all' incirca,  ma  il  periodo  dello  scolo  è  sempre  il  più  lungo.  Il 
nnco  quand'è  divenuto  denso  e  plastico  non  può  detergersi  che  colle  inj&>  ' 
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l'ioni  £itte  colla  Kiringa.  Noi  credUno  i£Eitto  iaopportuu  qaciU  ounien 
di  detersioni  9  e  siamo  penoasi  e  cooTinti  dalla  sperienu  die  bastaio  i 
detergere  il  muco  le  sole  docciature  di  mtUaat  adattate.  Se  ronsciai4s 
le  palpebre  e  detergendole  con  nn  pannolino  a? esse  a  sgorgare  ma  legge- 
ra quantità  di  sangue ,  dessa  tornerà  pia  itile  dke  dannosa.  E  ii  dò  pi- 
re noi  non  saremmo  per  conyenire  nell'opinione  ddl'Aitorei  in  qoaalo 
cbe  lo  strofinamento  rìescirà  sempre  d' irritaaione  sorercbia. 

Ma  giunge  il  periodo  in  cai  la  malattia  si  (a  cronica,  la  congin- 
tiya  palpebrale  si  fa  granellosa  e  geme  sangue  al  minimo  contatto.  E 
prima  di  tutto  non  doTremmo  dimenticarci  gli  accidenti,  cbe  accenpagoano 
il  periodo  delio  scolo,  poicbè  gravissimi.  Tali  sono  il  ramnoliìneilo 
della  cornea,  il  leucoma  cbe  ne'  casi  piSi  ordinarii  è  la'  comcgueosa  di 
quello,  il  cberatocbele  complicato  all'ernia  dell'iride,  la  distnxione  totale 
dell'  occbio  annunziata  dalle  strie  sanguinolenti ,  cbe  si  mescobio  al  pit. 
Àncbe  i  fenomeni  generali  esacerbami  in  questo  mentre;  l'Iafiltniioiie, 
il  gonfiore  delb  faccia  s'accresce,  la  febbre  è  pili  ardente,  s'irritalo  le 
mucose  nasali,  broncbiali,  gastrico-intestinali;  i  bambini  sono  coM  til  fia- 
ta da  peripneumonia  o  da  una  rapida  affezione  tubercolosa,  dalla  diairea 
coUiquativa,  e  finalmente  muojono,  e  in  questi  cast  a  noi  sembra  cke  W 
morte  talvolta  possa  esser  l' effetto  dell'assorbimento  della  materia  pin- 
lenta,  come  ne'  casi  di  flebite  uterina. 

Tali  sono  i  funesti  accidenti  di  questa  fatai  malattia;  ma  didanolo 
francamente,  non  v'ba  forse  malattia  cui  il  Medico  valga  a  signoreggiare 
più  facilmente;  non  v'ba  morbo  cbe  meglio  possa  testimoniare  in  CiTOie 
della  nostr'Arte.  E  in  ciò  pare  a  noi,  cbe  la  sentenza  dell'Autore  seiU 
molto  dell'iperbolico. 

Dall'Igiene  si  devono  trarre  i  migliori  meni  preservativi  contro^ 
sta  malattia.  Tali  sono  la  scrupolosa  pulitezza,  tanto  pia  se  il  bamUas 
fosse  rimasto  a  lungo  nelle  vie  genitali,  e  la  madre  fosse  affetta  h  Ici- 
correa,  o  d'altro  scolo  più  ancora  pericoloso.  Si  faranno  lavacri  t^ 
pidi  agl'occbi  e  all'altre  parti  del  corpo,  si  eviterà  cbe  il  bambino  <i> 
portato  da  luogbi  caldi  ai  luoghi  freddi  od  agli  umidi.  Il  Dott.  Ailral, 
nel  suo  trattato  d'Igiene,  biasima  il  costume  d'esporre  i  bambini  nella 
stagione  d'inverno  all'aria  fredda  delle  chiese  ne'  primi  giorni  della  lor 
nascita. 

Avvisa  l'Autore  che  l'ottalmfa  purulenta  sia  la  yera  ottalmùi  catl^ 
rale  semplice  nel  suo  grado  maggiore  d'acuzie,  poiché  non  è  fireqneite, 
come  per  avventura  si  pensa,  che  il  bambino  nasca  da  madre  infetta; 
nel  qual  caso  le  cure  assidue  e  pronte  potranno  distruggere  gli  effetti  del- 
l' infezione. 

Ma  qual  soccorso  cotanto  energico  possied'ella  la  Medicina  contro 
una  malattia  cotanto  funesta?  Ecco  b  domanda  che  fa  l'Autore  a  se 
stesso;  alla  quale  risponde:  che  questo  soccorso  lo  abbiamo  negl'astringen- 
ti applicati  sotto  tutte  le  forme.  Non  diciamo,  continua  l'Autore,  che  tale 
o  tal  altro  rimedio  possa  arrestarla,  ma  diciamo  che  molti  n'hanno  1*^* 
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ficacia,  ma  con  certi  gradi  H  Tiriabile  probabilità.  Tali  sono  i  aali  di 
piombo 9  il  solfato  di  ferro,  T allume ,  il  dorturo  di  iodio,  gl'acidi  mine- 
rali dilaiti  te  Tutte  queste  sostante  e  molte  altre  possono  arrestare  il 
flusso  palpebrale,  e  ciò  in  consegoenia,  dice  il  Dott  Saint-Hilaire ,  del- 
l'azione chimica  che  queste  sostarne  esercitano  sulla  superficie  delle  pupil- 
le delle  membrane  mucose;  azione  cui  speriamo  ci  faranno  ndere  le  ossero 
irazìoni  microscopicke  in  aTienire. 

Ma  fra  tulte  queste  sostanxe,  quelle  di  naturi  pia  caustica  cbe  astrìn- 
gente sono  le  meglio  opportune  »  e  tal  è  il  sublimato  corrosÌTO  e  la  pietra 
infernale;  la  quale  opinione  e  i  quali  rimedii  noi  lasciamo  di  buon  grado 
al  Dott  Saint-HIlaire  per  tutte  quelle  ragioni  che  altrove  abbiamo  già 
esposte.  Anzi  noi  dobbiamo  aggiungere  in  questo  luogo  de  fummo  a  qne* 
sti  giorni  testimonii  degli  effetti  funestissimi  del  sublimato  cbe  in  un  bam- 
bino ammalato  d'ottalmia  purulenta  si  Tolle  usare  jcon  troppa  arditezza,  e 
noi  possiamo  ascrìvere  all'uso  del  sublimato  pia  cbe  alla  natura  del  mor- 
bo la  sventura ,  probabilmente  irreparabile ,  per  cui  quel  bambino  ha  per- 
duto la  facoltà  della  visione  in  ambedue  gli  occhi. 

Abbenchè  l'Autore  ci  voglia  avrisati,  che  la  dose,  del  subh'mato  non 
dovrà  oltrepassare  quella  d'un  grano  per  ogn'onda  d'acqua,  e  ci  avvisi 
che  bastino  poche  gocde  nello  spazio  d'un  giorno ,  pure  nel  caso  che 
abbiamo  esposto  s'impiegavano  8  grani  di  sublimato  pel  giornaliero  colli- 
rio, ciò  che  non  sembra  quasi  possibile,  tanto  rifugge  l'animo  dal  crede- 
re che  v'abbia  avuto  sì  imprudente  ignoranza. 

n  sublimato,  dice  il  Dott  Saint-Hillaire,  è  da  posporsi  al  nitrato 
d'argento.  Allorché  si  apriranno  le  palpebre  del  bambino  (senza  dame 
avviso  ai  parenti,  che  sentono  rìpognanza  al  nome  di  pietra  infernale)  è 
mestieri  strisciare  la  stessa  pietra  infernale  su  tutta  la  superficie  rossa,  già 
prima  detersa,  della  mucosa  palpebrale.  Tosto  k  superficie  villosa  si  co- 
pre d'una  pellicola  bianca,  e  in  tal  caso  non  si  deve  già  lavar  l'occhio, 
ma  lasciar  solamente  che  la  palpebra  tomi  al  proprio  posto.  La  quantità 
della  pietra  infernale  rimasta  suUa  membrana  sciogliesi  nel  muco,  o  agi- 
sce siccome  collirio.  Ciò  fatto  l'Autore  consiglia  una  bagnatura  detersiva 
di  nitrato  d' argento,  sciolto  nell'  acqua  di  canella,  oltre  ad  un  collirio  sa- 
turnino che  si  vuol  usare  per  lo  scopo  di  sola  pulitezza.  Aggiunge  a  que- 
sti soccorsi  locali  alcuni  altri  generali,  siccome  quelli,  che  si  traggono  dai 
purgativi,  dai  diuretici  e  diaforetid  ec.,  e  raccomanda  l'applicazione  reite- 
rata delle  sanguisughe.  Nel  qual  metodo,  anziché  nell'uso  dei  caustici  e 
del  nitrato  d'argento,  noi  sperìamo  la  guarigione  dd  morbo,  che  a  parer 
nostro  sarebbe  piii  certa  é  pia  pronta  appunto  senza  quel  •  potente  rime- 
dio, che  ci  vuol  persuadere  opportuno  il  Dott  Saint-Hilaire ,  il  quale  ha 
creduto  utile  di  consigliarci  per  ultimo  anche  un  collirio  di  solfato  di  zin- 
co, d'acetato  di  piombo,  e  di  tintura  di  canfora,  sciolto  il  tutto  nel- 
l'acqua distillata;  collirìo  che  il  nostro  particolare  amore  alla  semplicità 
non  invidicrà  mai  all'Autore  Francese. 

Ci  Ùl  poi  meraviglia  come  dopo  l'idee,   che   ha  difTaso  la  Medicina 
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ia  Italia  t  in  Franda  rdatiTaneBle  alla  lutiira  de*  moibi  infiammatoriiy  3 
Dott  Sainte-Hìlaire  proponga  l'uso  della  pomata  d'ossido  di  zinco,  e  del 
Tino  d'oppio  ne'  casi  di  rammollimento  della  cornea  ;  come  ci  h  meraTiglia 
il  leder  poste  in  campo  nuoYamente  l' insoflazioni  di  qaelle  rancide  pol- 
veri di  calomelano ,  d'agarico,  e  di  precipitato  rosso ,  cai  l' istituioni  me- 
diche de'  nostri  giorni  hanno  filosoficamente  proscritto. 

L'Autore  è  d'avviso,  che  1' ottalmia  purulenta  ne'  ragazzi  alcpanto 
adulti  origini  il  più  delle  volte  dal  trovarsi  dessi  raccolti  in  gran  numero 
nelle  sale  degli  ospizi! ,  per  cui  l'aria  s'impregna  di  prindpii  malefici,  che 
servono  più  a  dar  fomite  alla  malattia. 

Tale  è  la  Memoria  del  Dott.  Saint-Hilatre ,  Memoria  che  abbiam  ùtto 
conoscere  a'  nostri  lettori  come  quella  che  contenendo ,  secondo  le  parole 
dell'Autore ,  il  vero  metodo  per  arrestare  o  guarire  l'ottalmia  purulenta  dei 
bambini  dovea  esser  per  noi  accomiatata  con  quel  detto  abbastanza  noto; 
Credai  .  .  .  Jpella  -^  non  ego. 
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SEZIONE  QVJRTA 

TAKIETA 


NOTIZm  B  SCOPERTE  FISICO-MEDICHE 

Prospetto  dei  sordimud  esistenti  in  Europa. 

n  Globe  offre  questo  Prospetto,  die  quantunque  lo  si  debba  rite- 
nere per  presunt'iTO  è  ciò  non  ostante  meriteToIe  di  considerazione.  Se- 
condo questo  Giornale 

Vi  sarebbero                                               sordi-muti  nella  popolai,  di 

Portogallo 4     i     *     4     i     .       x>95o  3,6oo,ooo 

Spagna 7,i5o  10,000,000 

Francia 30,800  82,000,000 

lulia 1 3,000  30,000,000 

Syiuera 4>^^^  2,000,000 

Germania .     3 1,657  4^^^3>^°^ 

Ungheria 6,»  39  9,444>ooo 

Paesi-Bassi 3,900  2,000,000 

Danimarca i       1,260  1,800,000 

Syezia  e  Nonegia.     .     .     4     .     .     .     k     .       2,470  3,8oo,ooo 

Russia  europea.     .     •     .     é 28,667  44»^^^»^^^ 

N.B.  La  Germania  ha  48  Istituti  pe'  sordi-muti 

Francia  26 

Inglilterra        1 1  ■ 

STizzen  5  ■ 

Russia  a  


Cistìcerco  deìt  occhio. 


Taluno  si  é  meravigliato  in  leggendo  a  carte  84  del  N.^  I  Gennajo 
itW  Jfntologia  Medica  T  osseryazione  del  Dott  Nordmann  della  presenza 
di  Termi  negli  occhi.  Oltre  i  tanti  casi  analoghi,  che  s'incontrano  nelle 
opere  degli  Scrittori  ricordati  particolarmente  da  Plocquel  nell'insigne 
aua  Biblioiheca  medico^ractica^  quiri  aggiugnercmo ,  che  il  Sig.  Dott 
Sò'mmering  figlio  del  famoso  Anatomico  comunicò  all'assemblea  dei  Medici 
e  Naturalisti  di  Germania  raccoltasi  in  Heidelberga  l'anno  1829  il  caso, 
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corredato  da  rdalWo  disegno,  d'un  cysticercus  cdhdoBOe  da  esso  tronto 
nell'occhio  d'ona  donzella  di  i8  anni.  De'  cistìcerci^  dagli  imperiti  com- 
presi fra  le  idaddiy  ma  riconosciuti  per  fermi,  epperciò  chiamali  aocbe 
Jischiosomiy  e  recentemente  acefalocisd^  ha  già  pailato  VJntologia  Me- 
dica a  carte  209  del  N.^  UI  delb  scorso  Mano,  ed  alb  pag.  577  di 
questo  stesso  N."*  VI.      

Or^ganbaazione  de'  tubercoli  polnumarL 

Pretende  l'Inglese  Doti  Alessandro  Thompson,  che  i  tubercoli  pol- 
monari risultino  di  sostanza  organizzata,  perchè  fomiti  di  tasi  saDgnigBÌ 
da  esso  scoperti  col  mezzo  di  finissime  infezioni.  Esso  ci  assicura,  che  Unto 
più  sono  in  numero  questi  Tasi,  quanto  maggiormente  si  accosta  il  tobercolo 
allo  stato  di  rammollimento.  Spesse  Tolte  ha  potuto  ossenrare  qotlche  stra- 
Taso  nell'interno  de'  tubercoli  rammolliti,  e  non  mai  fra  la  clrcoofereou 
de'  tubercoli  e  le  pareti  delle  cayità ,  che  li  contengono.  AppartieM  on  ai 
Cultori  dell'Anatomia  patologica  di  Tcrificare  quest' ìcnportante  ritroiato. 


Mezzo  profiladco  e  mcuro  per  impedire  k  ragadi  de*  cappeszoU 
delle  mammelle, 

È  abbastanza  noto  quanto  penose  riescano  per  le  nutrici  le  ragadi, 
che  ne  infiammano  e  ne  esulcerano  i  cappezzoli  delle  mammelle.  Oode  pn- 
Tcnirle  il  Dott  Strahl  raccomanda  di  fomentare  queste  parti  colla  leg.  in- 
fusione :  Recip.  Gali  turcic.  drachmas  sex^  infonde  in  vini  albi  unciù 
sexj  per  horas  XXlV  stent  in  leni  digest.  Coke,  et  deL 


Feto  aeralo. 

n  Dott.  Tonrtual  pubblicò  nel  suo  secondo  Rapporto  anatomico 
stampato  in  Tedesco  in  Miìnster  Io  scorso  anno  i833  la  descrìsione  di 
nn  feto  acefalo,  cui  non  mancata  il  cuore,  quantunque  gli  mancassero  t 
testa  e  collo. 

Idrofobia  ktak  per  morsicatura  di  un  cane  sano. 

De'  casi  di  tal  (atu  parlarono  diversi  Scrittori,  e  fra  questi  ilDoit 
Eusebio  Valli  nel  sempre  applaudito,  quantunque  dimenticato,  di  lui  >&%- 
gio  sulk  malattie  croniche.  La  cosa  però  rimase  ogn'ora  dubbiosa.  Ori 
peraltro  nell'  insigne  Giornale  di  Medicina  di  Hufeland  e  di  Osano  leg* 
gesi  la  storia  dettagliaU  scritu  dal  Dott  M.  Strahl  di  Berlino  Sm 
letale  idrofobia  scoppiata  per  effetto  di  morsiutura  di  nn  cane,  che  era 
e  si  consonò  intieramente  sano. 
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UiotHzia  da  tempo  immemorabile  praticaia  in  Penìa. 

U  Giomak  delta  Società  Adadca  di  CalcuUa,  mèi  N.""  di  Seitem. 
bre  i833y  >è  quello  che  el  dà  qaesu  ttotixia,  estratti  dilla  Tenioiie  Per- 
siili  (  Khawasulrhejar )  di  mi  dissertizìoDe  inbi  salii  niaendogii,  di 
coi  è  ignoti  l'epoei  delli  eompilixione ,  mi  che  si  ritiene  dover  essere 
issii  mtici.  Uni  delle  proprietà  del  diiminte  si  è  qaelli  di  ridurre  in 
polrere  le  pietre  Tesdcili  ;  epperciò  vi  si  insegni  il  metodo  seguente  :  Un 
diamante  delli  gnndcxsi  di  nn  granello  viene  issicurato  per  mezxo  del 
mastice  e  delli  cenlicci  ilT  estremità  di  ani  cinnetti  finissimi  di  nme  y 
istromento  idopenlo  di'  Penimi  per  introdurre  Ticqui  negli  occhi:  que- 
sti cmnetti  così  prepinti  viene  per  Turetn  introdotti  in  vescici ,  e  por- 
tiU  il  contitto  delli  pietn,  li  qnile  dev'  essere  fregiti  e  virimienle  stro- 
finiti fino  1  die  si  rompi  e  sii  evacuiti* 


Uéotrizùi  m  Genowi. 

Fu  questi  feliceniente  eseguiti  udii  Clinici  Qiifargici  di  Genovi  dil 
Dott  G.  B.  GimpmeUi  secondo  il  metodo  di  Giviile  in  mni  giovme  di  i8 
inni  li  3  dello  scorso  Fehhnjo.  AU'ilto  deiropenaione  vennero,  estntti  molti 
frimmenti  di  pietra,  ed  ihri  ne  furerò  del  piri  successivamente  evieniti 
in  guise,  che  nel  giorno  2f  delk  slesso  mete  T infermi  si  trovò  libera 
ifTitto  di  quilonque  frmtume  di  piein,  e  di  qnilunque  indiiio  potesse 
fir  dubitire  deiresistemi  di  qualche  suo  residuo.  La  dimenstone  della  pie- 
tn  nel  suo  complesso  fu  ricoaosduta  di  m  pollace  in  lugheva^  e  di  m 
pollice  e  meiM  in  Imghessa. 


De*  sistemi  in  Medicina  considerati  nella  loro  applicazione 
aUa  cura  ddle  malattie. 

I  progressi  die  l'Arte  di  guarire  ha  ietti  in  questi  ultimi  tempi  sono 
quasi  tatti  relativi  alla  Notomi> ,  ed  alle  parti  della  Medicina  che  ne  dipen- 
dono. La  conoscensa  delle  cause  intime  delle  malattie  è  rimasta  nel  domi- 
nio de'  sistemi ,  vale  a  dire,  che  nm  si  è  potuto  ancora  formare  un  corpo 
di  dottrine  positive  appoggiate,  i  verità  incontnstibili ,  riconosciute  di 
lutti  i  Pntici.  Oggi  giorno  noi  ibbiimo  ilmeno  quittro  sistemi  >  dimodor 
che  tutti  i  Medici,  che  obbediscono  ad  um  convimione  qualunque,  possono 
esser  divisi  in  qaittro  diui  ben  distinte,  vile  a  dire:  glVIppocntici ,  i 
Fisiologisti ,  i  controstimolisti ,  e  gli  omeopitici. 

Gr  Ippocritici  formino  li   miggionnn;   essi  hmno  per  principio  di 

osservire  b  milittii ,  iffin  di  bene  ippressire  gli  sforai  che  li  nituri  tenti 

per  portare  la  guarigione  :  essi  non  giadicmo  mai  dietro  idee  preconcepite  : 

etti  combittono  direttimente   li   ciusi  dd  nude  secondo  è  evidente,   cer- 
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caado  di  tcOTrirla  qiande  ti  nisciNidcc  m  retta  sconoiciiU,  cui  li  lìai- 
tano  alla  medicina  det  sintoma ,  che  !■  quetti  casi  è  la  sola  potiibile.  ti- 
fine qvando  b  nedicaxione  del  tintoflM  ittetio  pretesta  della  iaccAestt,  cui 
resuno  in  fina  taggia  inaiione,- -attendendo  «on  prudema  cke  la  uttn  ii- 
dichi  eon  qaalche  crisi  la  >ia,  con  la  quale  è  pottibile  di  arrinre  alla  di- 
Ininasione  delle  cause  morbose, 

I  Fisiologitti  hanno  àélt  pretemioni  ad  nna  pik  grande  tesfiicilL 
Nel  loro  «ittema  qnasi  tutte  le  malattie  tono  il  risolta  di  una  iiriti- 
Bione^  che  il  pia  d'  ordinario  ha  la  tot  :tede  nello  ttomaco,  acgi'ìite- 
ttini  tenni  o  nel  colon.  La  coategnema  eridente  di  ina  tìaile  manieit  fi 
Tedere  è,  che  il  trattamento  nella  maggior  parte  de' casi  dere  consista  m- 
hmente  ncir  impiego  di  una  datte  di  medicamenti  che  ti  disegu  sotto  il 
nome  di  antiflogistici  o  antinfiammatori i:  diluire  il  tangae,  dinÌBoine  l'ar- 
dore e  la  massa  di  nna  maniera  generale  e  locale,  Cale  è  in  efiietlo  il  prìs- 
«ipio  del  trattamento  il  pia  frequentemente  applicato  dai  Medici  fisiologitti. 

I  controstimolitti  riconoscono  ancora  che  V  irritasione  è  la  ansa  di 
tutte  le  malattie;  ma  essi  differitcono  dai  Fitìologisti  in  ciò  che  ctUoaoa 
nella  classe  degli  antiflogistici  delle  tottanse  medicamentose»  che  sono  ini- 
tanti  a!  pia  alto  grado  >  e  che  per  consegneosa  tembrerebbeie  dficr  ag- 
grarare  direttamente  la  malattia  in  laogo  di  fiula  sparire.  I  fliediaBMi|i 
di  qaetta  clatte  tono  appellati  controttioMilanti »  poiché,  dicono  i  controib- 
molisti,  tono  eontrarii  alla  irritasione:  etti  non  goaritcono  iideboledio  la 
cattsa  del  male  :  essi  nentraliasano  qnesta  caau,  e  la  £inno  sparire,  t  le  in- 
pediscono  di  agir« ,  pretto  a  poco  sensa  dubbio  come  lo  toccaro  anaìala 
l'amarena  dei  liquidi  ne'  quali  si  mette  in  dittoluaione.  Si  è  nella  vediU 
di  ottenere  nna  controtttmolasione  energica,  se  ti  fa  uto  dei  mediaiieoii  pia 
energici,  eh'  essi  amministrano  qualche  Tolta  a  delle  dosi  considerabili»  ci  i 
quali  nello  stato  di  salute  agirebbero  sopra  TindiTiduo  come  dei  veri  fektl 

Gli  omeopatici  partono  da  un  principio  differente  per  dare  in  vb'm- 
cctto  direttameiile  contrario.  Etti  Canno  poca  attensloae  alla  orìgine  ed  Jk 
cause  efficienti  della  malattia  ;  etti  studiano  unicamente  con  la  più  ff^ 
cura  il  sintoma  capitale  caratteristico  :  quando  essi  credono  aterlo  bea  fi- 
conosciulo,  Tanno  a  sc^ltere  nel  loro  arsenale  Carmaceutico  la  sotUnxa,  cke 
amministrata  nello  ttato  di  talate  produirebbe  i  oaedesimi  efletti  che  le  itene 
caute  morbote.  Etti  danno  al  malato  h  menoma  quantità  postibile  delle 
-fraxioni  di  grano ,  de'  milionetimi  ài  grano  per  etempio  ;  poiché  la  Iosa 
opinione  è  che  pia  «n  medicamento  è  ditito,  pia  la  taa  asione  è  poteste 
di  atncurata.  Essi  immaginano  e  pretendono  che  coU'ajuto  di  questo  neso 
il  malato  è  tottoposto  ad  una  malattia  artificiale  timile ,  la  quanto  ai  lii- 
tomi,  alla  malattia  primitita,  a?endo  per  effetto  di  sottitnirla.  SabitocU 
^uetta  tostituxione  ha  avuto  luogo  basta,  per  recare  una  guarigione  con- 
fleta,  di  £ar  disparire  la  causa.  Tale  a  dire,  di  non  più  dare  il  medica- 
mento. Si  Tode  die  il  sisteou  degli  omeopatici  .è  dei  pia  innocenti,  e  cbe 
^Te  raramente  presentare  del  perìcolo  nella  pratica.  Ma  però  lascia  uMirìiel 
Bel  retto  ciatcnn  tistema  ha  il  soo  lato  buono  che  bisogna  saper  di- 
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sttagMct  per  bod  fiurttt  iui*tppKc«sÌMtt  finierta  :  ti  i  della  verità  m  Uini 
pitt  0  meBo^  OH  mm  vi  è  alcuio  nel  quale  vi  sia  tetta  b  verità,  nel  quale 
non  vi  sia  niente  cke  la  verità:  è  ciò  che  ia  che  F  edetticismo ,  vero  as* 
tordo  in  Filosofia»  pretenta  in  Mediana  dei  vantaggi  incontrastabili,  e  che 
tino  aBa  scoperta  di  nna  teorica,  che  sia  la  rappresentanxa  esatta  della  na- 
tura, saia  la  regoh  di  condotta  dei  Pratici  gelosi  di  tenersi  al  UveUo  dea 
progressi  di  lor  Arte.  (Gaz.  de  Sanie  iQil). 

KOTIZIB  BI06&AFIGHB. 

L'Italia  ha  perduto  on  Professore  distinto,,  ed  nno  Scrittore  di  me- 
rito »ella  peitona  di  Luigi  Geiavebiri  mancato  ai  vivi  in  Napoli  in  età 
lorida,  e  nel  più  bello  degli  utili  suoi  travagli.  Il  eh.  Profess.  Ynlpes  ne 
delineò  le  epoche  più  interessanti  della  vita ,  e  l'accreditato  Giornale  Medico 
Napoletano  il  FiÙatrs  Sebezio  le  pubblicò  nel  suo  Fasdcolo  dello  scorso 
Maggio.  Ne  togliamo  quindi  i  principali  passi ,  perchè  sia  anche  col  meno 
nostro  ricordata  la  memoria  del  Virtuoso,  che  diffuse  luce  di  sapere  coi 
libri  e  coli' insegnamento». 

Luigi  Ghiaverini  nacque  nell'anno  1780  in  Palena,  industriosar,  rie* 
ca,  non  ignobile  terra  dell'Abrusso  Gteriore.  A  due  mesi  egli  restò  orlano 
dd  genitore  Fnoicesco,  il  quale  era  Dottore  in  Medicina.  La  madre  èra 
nata  in  Pescoeostanxo ,^  bella  e  cara  mia  patria,  la  quale,  collocata  nel  2.^ 
Abruixo  Ulteriore  sulla  catena  degli  Appennini  e  circondata  da  quelle  al- 
pestri rocce,  sembra  essere  divisa  dal  mondo  di  oggi  per  conservare  in 
tatto  il  primo  vigore  le  ingenue  virtii  degli  antichi.  La  vedova  madre  del 
Ghiaverini  chiese  e  rinvenne,  dove  aveva  avuto  i  natali ,^  conforto  ed  amo- 
revole accoglienza  in  seno  alla  propria  CMniglia.  I  suol  parenti  tennero  le 
veci  di  padre  al  giovane  Luigi,  e  lo  ieceso  diligientemente  ammaestrai^.. 
Però  solca  egli  dire  di  aver  ricevuto  in  Palena  la  vita  naturale,  ed  in 
Pescocostanso  la  vita  cirile.  In  quel  tempo  non  erano  ancora  reputate  inu- 
tili le  buone  lettere  a'  progressi  delle  scienze:,  funesto  delirio,  che  venne 
di  poi  a  minare  da'  fondamenti  i  gravi  studi!  Giovane  ancora  dettò  egli 
l'JSiueo,  ossia  la  Samaria  liberata y  azione  sacra,  che  pubblicò  con  le 
stampe  in  Napoli.  Inviato  in  questa  vasta  metropoli  per  istudiar  Medicina, 
•di  il  Cotogno  ed  il  Folinea  per  T Anatomia,  il  Sementini  per  la  Fisio- 
logia, il  Santoro  per  la  Ghirurgia,  e  percorse  tutto  lo  studio  delle  Scienze 
mediche  nella  scuola  privata  di  Nicola  Andria,  allora  in  gran  fama  per 
l'istrauone  della  gioventù  studiosa. 

Nel  1804  i  nùei  concittadini  l'elessero  Medico  del  Gomune.  Giunto 
ivi  appena  dovè  lottare  contro  una  disenteria^  che  molti  anni  dopo  descrisse 
col  titolo  di  febris  astherdcae  d^fseruericae  per  Aprudum  grassantU 
hisiona.  Qualche  anno  dopo  i  Paìenesi  lo  chiamarono  in  patria.  Ma  Pa- 
lena e  Pescocostanso  erano  terre  troppo  anguste  al  suo  sapercr  Tornò  egU 
in  Napoli,  e  dedicasndoti  alla  istruzione  privata  della  gioventii  imprese 
l'importantissimo  lavoro  della  tradazione  dell'opera  di  G.  P.  Frank,  il 
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quale  nd  181 3  gli  scrifea  upenionem  Utam  bibenitr  ampieciorp  p»- 
ie ,  che  (anno  aperUocate  coMiccrc  H  qnato  il  volgurinuMato  it\  ih- 
'  ilico  Napoletano  TiBceise  gli  altri  Mi  dalP«pera  iiiiig«e  ii  qwU'ArdiiAlra 
Imperiale.  U  Ungo  lavoro,  rimasto  per  p8i  Icmp»  inltrrotto,  bdalCkit- 
Terini  ripreso  nel  1828  >  e  condotto  •  tonnine  qnasi  col  inàe  della  su 
tita.  Non  si  attenne  egli  solo  airdfisio  di  Mele  intttpBHe>  ma  aalò  aa- 
cora  arricchendo  l' opera  di  dilncidaaioni  e  di  ginale  »  che  ne  cmciao  i 
pregi ,  e  segnano  i  progressi  della  Mediani  fino  a*  dì  nostri.  Penutore  ti 
esploratore  sagace  degli  arcani  delia  natora ,  si  fece  di  poi  a  scrÌTcre  ddla 
vita  e  del  controstimolo ,  argomenti,  che  guardavano  asiai  d'approse  h 
nuova  dottrina  medica  che  si  andava  promovendo  in  Italia. 

Comechè  la  stampa  ed  i  crescimi  commerci  avricinino  aggi  §K  isaiiì 
di  tutte  le  terre ,  rendano  (aciliisima  la  comunicaiione  de'  loro  pea^erì  e 
non  facciano  assolatamente  necessari  i  tiaggi;  nondimeno  aidera  il  Clùa- 
verini  del  desiderio  di  visitare  la  dttà  dell'Europa  meridionale,  die  pire 
essere  divenuta  il  centro  del  upere  dell'uno  e  dell'  altsn  emisfero.  £  ps|i 
far  pago  tal  suo  voto,  perchi  fo  inviato  dal  Govetao  a  visitare  ia  Fiaaóa 
le  scuole  erette  per  la  cura  degli  animali  domestici.  Nella  miiiioie  dk 
colleghi  il  Fimiani,  il  Rispoli  ed  il  Govelli. 

Con  saggio  accorgimento  agli  ammaettrameat!  deUi  Scaob  veterisiria 
di  Gharentott  aggiunse  egli  quelli ,  che  potea  ricevere  in  Parigi  Viife  m 
dotu  ed  operosa  viu  negli  ospedali ,  ne'  gabbetti ,  nellt  accademie  e  pcois 
i  plh  grandi  Medici  e  Filosofi,  dÌKuteado  e  ragionando  suBe  materie fit 
astruse  si  della  Medicina  e  A  della  Ideologia,  per  li  quale  aveva  acqu- 
stato  rivo  genio  nella  scuola  del  profendo  fisiologo  Antonio  SesMiliiL 
Perciò  fu  aggregato  illa  Reale  Società  ddle  Sdeaxe,  all'Accademia  è*  M^ 
dicìna  ed  all'Ateneo  di  Parigi.  Poco  prima  di  abbandonare  le  sponle  Uh 
Senna  pubblicò  in  francese  il  suo  Saggio  companeàko  su  i  primptk 
caranen  organici  della  inietUgenza  «  ddtisdmo.  Memoria,  che  ad  1817 
la  nostra  G>mmissione  della  istmiìone  pubblica  giudicò  di  a^er  fatto  cioit 
air  ingegno  del  Chia^nni  ed  alia  nostra  nauon4Sj  e  di  avtr  appor- 
tato nuovi  lumi  alla  scienza. 

Reduce  in  Napoli  ed  eletta  Professore  delle  E.  Scuole  veleriaane, 
in  due  prolusioni  accademiche,  imprese  a  dimostrare  che  b  Zooìatna, 
lungi  dal  restarsi  alle  fadli  pratiche  de' ferratori  de' cavalli,  ha  uno  utf 
lubHme  ed  una  estensione  assai  maggiore  di  quelk  tkt  volgarmente  enu 
un  tempo  creduto.  Imperocché  ampliando  le  cogniiioai  dell'Analom/a  e  iefla 
Medicina  comparativa ,  può  la  Zooiatria  giovare  moltissimo  k  sdenu  U* 
l'uomo,  mentre  che  accorre  a'  bisogni  dell' agricoltura  provvedendo  airii- 
cremento  degli  animali  utili  agli  usi  della  viU,  si  che  ae  sia  la  usstn 
terra  coperta  come  nell'età  in  cui  alimentavansi  tunaense  e  valorose  pope- 
Iasioni,  per  le  quali  questa  bella  ed  estrema  parte  dell' Itolia  era  %\sn^ 
nelle  arti  di  pace  ed  in  quelle  di  guerra. 

Per  soddisfare  al  bisogno  che  nelle  Regie  Scuole  veterinarie  avasi 
di  una  guida  per  le  lesioni  di  Nosologia  generale  e  di  TerapetOica,  f^^ 
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Uicò  I  Fondamenti  àdh  prima  e  dtlh  sec^mdtu  NeUa  No$oìegia  gent' 
mìe  anmirasi  la  kaosa  filosofia  ti  il  saggio  Botola  con  coi  coDduce  di 
mano  ìd  nano  i  giofam  a  quo'  prìncipii  genenli,  che  soglionsi  rigmardare 
COBO  (bndanmrti  di  tatto  le  scieasei  che  si  accnscono  com  resporieBxa  o 
dm  r  otsertasioBO.  Pme  dal  sistema  di  Browa  tattocìò  die  potea  rigoai^ 
dare  la  coasidoraaioBe  dioamica  delle  malattie,  laltemperaodo  le  teoiicbe 
del  riformatoft  Sconcse  con  la.  dottrina  italiana  del  controstimolo ,  ?i 
aggiunse  le  niOTO  dottrine  concementi  la  palologùi  organica  del  Bordini , 
poiché  egli  stesso  n'era  stato  in  certo  modo  il  precusove  neUe  sne  Ricer' 
che  sutte  cagióni  e  sui  fenomeni  ddia  viia  animak ,  da  Ini  pnhUicate 
fin  dall'anno  i8io>  e  poscia  nel  iSam  nel  sno  Esame  critico  suUa  sa- 
nità,e  sulla  malattia.  Ne'  Fondamenti  deUa  Farmacologfa ,  passando  a 
rivista  i  rimedii  più  nsitati,  n'espose  la  loro  maniera  di  agire  sul  corpo 
amano.  Non  okbKò  egli  il  primo  scopo,  a  cai  nelle  Scnole  veterinarie  è 
nopo  mirare ,  e  pe^  ^PP^  ordinare  il  soo  layoro  in  modo ,  cbe  gran  prè 
ne  venisse  alla  Medicina  degli  animali  domestici.  Questo  scopo  era  tanto 
difficile,  qnanto  necessario  per  diradare  la  bai^arie  e  l'empirismo,  in  cai 
banno  gl'ignoranti  ritenuta  la  Veterinaria,  e  da  cai  comincia  ad  essere 
ri?endicata« 

Dalla  Nosologia  generale  procnrk  di  scendere  aUa  speeiak,  dei  fon- 
damenti della  quale  nell'anno  i8no  pubblicò  il  primo  volame,  dove  trat- 
tasi ènSàJlanmassie,  e  nell'anno  i83i  il  secondo,  che  ^eisa  solle  pi- 
ressie,  0  malattie  fihbrUL  Né  tra  gli  scritti  inediti,  né  tra  le  open  da 
stamparsi,  delle  quali  è  dato  cenno  ne'  saoi  documenti  puUdicati  per  le 
stampe,  trovasi- latta  menuone  di  voler  continuare  questo  lavoro^  Forse  ne 
fu  distolto  ddl'av«re  per  k  mani  la  tradusione  dell'Epitome  di  medicina 
pratica  di  G.  P.  Frank,  open  la  quale  può  considerarsi  come  il  codice 
maggiore  ddla  nosografia  medica  dei  tempi  nostri. 

La  vasta  erudiaione,  di  cui  era  Ibmito  il  Gbiaverini,  lo  condusse  a 
pubblicare  per  le  stampe  il  suo  Sa^io  di  storia  Jilosofica  deU^  origine^ 
dei  progressi^  e  dello  stato  attuale  della  medicina.  Quest'opera  che  i 
dotti  non  isdegneranno  di  mett^e  in  continnasione  di  quelle  di  Freind, 
de  le  Clerk,  e  dello  Sprengel,  sarebbe  stata  seguita  iiH*  jénnuario  del' 
le  sciente  mediche  in  prosieguo  del  saggio  della  storia  Jilosofica  ddr 
le  medicina. 

Ebbe  il  Chiaverini  sommo  ardore  pe'  progressi  della  sciensa,  cui 
erasi  dedicato,  e  dk. tutte  le  altre  affini.  Quindi  tra'  suoi  scritti  inediti 
trovanri  varii  progetti  ora  per  un  lauaretto  da  tuA  neB' isola  di  Nisita, 
ora  per  la  riforma  utile  ed  economica  della  Regia  Souola  veterinaria, 
ora  per  nn  btitnlo  delle  scienze  naturali.  Vi  si  trovano  ancora  i  suoi 
pensieri  sui  r^olamenti  medici  degK  ospedali  di  S.  Eligio  e  della  Pace: 
e  sul  sistema  da  segtitarsi  nd  provedere  le  catte^  de'  Licei,  de'  CoUegii 
e  delle  Università.  Aveva  e^i  in  mente  il  disegno  di  un  gabinetto  di  ana^ 
tomia  comparativa  sistematica  deUa  mamima  milita  e  del  minore  dispendio. 

L'acume  della  sua  mente,  l'abito  al  eontinoo  meditare,  e  la  piedi- 
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lenone^  che  rrtn  cgH  moitrtlo  fia^  lUlla  prìam  gìorenlii  per  b  parte  pili 
taUime  delle  Scienze  nediche,  ayerano  fatto  sperare  di  arere  da  lai  no- 
▼ello  trattato  di  Fisiologia.  E  si  avralorarono  tali  sperane  quando  nel  no- 
stro Giornale  Enciclopedico  companre  il  programma  dei  Fondamend  deiia 
Bidogùi  comparativa^  ossia  TnUiato  della  vita  deW  uomo  peragonata 
a  quella  degli  altri  esseri  prganniKuUi,  Ma  qudla  dotta  introduzione 
serri  solo  a  crescere  i  desiderii  di  tatti  i  coltorì  delie  boone  scienze  sen- 
za che  l'opera  venisse  mai  alla  loce. 

Arido  di  procacciarsi  ana  gloria >  se  non  in  patria»  almeno  presser 
r  estero  >  concorse  a  rispondere  al  programma  j  che  nel  1819  la  Socie- 
tà Italiana  delle  Scienze  in  Modena  propose  t^ìT  eccitabilità  e  soll'ecci- 
lamento;  ed  èssendo  stato  il  premio  accordato  al  Profess.  Gaani,  il  no- 
stro GbiaTerini  nel  i8ai  pabUicò  il  raggiagUo  delle  principali  teoriche 
mediche  esposte  nella  saa  Memoria  con  quelle  dei  mentovato  Professore 
Goani,  e  di  altrL 

Le  scritture  del  Chiaverini  hanno  sempre  ricca  dote  di  dottrina  bel- 
lamente esposta  e  confortata  da  vasta  eradizione.  Forse  a  taluno  non  an- 
deranno  a  verso  qaeUe  soverchie  divisioni  e  suddivisioni ,  spesso  pia  accon- 
cie a  generare  oscurità  che  a  chiarire  le  materie. 

Ascritto  tra  i  socii  corrispondenti  deUa  Reale  Academia  delle  Scien- 
ze, in  sol  principio  intervenne  egli  non  inutilmente  alle  riunioni  di  quel 
dotto  Consesso,  dove  lesse  due  Memorie,  una  §vSi' essenzialità  delle  feb" 
bri ,  e  r  altra ,  che  conteneva  un  disegno  di  geografia  '  medica  pel  /{e- 
gno  eli  Napoli j  disegno  con  singolare  felicità  dipoi  eseguito  dal  nostro 
valoroso  collega  Salvatore  de  Bezi.  Né  ozioso  si  stette  come  sodo  ono- 
rario dell'Accademia  Medico-Chirurgica,  dove  lesse  l'elogio  del  Gav.  w//i- 
tonio  Sementini^  ed  una  MeaK>ria  sulla  d^inizione  e  su  le  correlazioni 
della  filosofia  e  della  medicina^  e  sulla  infiuenza  dell* antica  scuola 
Napoiitana  sulle  nuove  plausibili  riforme  nella  teorica  e  nella  tera» 
peiaica. 

Dettò  parecdii  articoli  nei  Giornale  Enadopedico  per  pia  anni  pub- 
blicato dal  chiariss.  Gav.  Ttùxati  e  n'ebbe  gran  lode  per  le  Memorie 
originali,  e  perchè  discorrendo  delle  opere  de'  nazionali  e  degli  stranieri 
giudicò  quasi  sempre  senza  quella  bile,  che  spesso  iacea  velo  al  suo  inge- 
gno, e  fu  in  gran  parte  cagione  della  dimenticanza,  in  che  era  lasciato 
in  da  coloro,  i  quali  meglio  tenevano  in  pregio  il  suo  sapere,  e  dirò 
ancora  le  sue  antiche  e  severe  virtìu  Le  quali  cose  vogliamo  qui  ricorda^ 
re  perchè  la  schiettezza  delle  nostre  parole  sia  testimonio  della  verità  del- 
le nostre  kdi,  e  l'elogio  del  laborioso  nostro  concittadino  ammaestri  i 
giovani  a  wm  declinare  nei  cammin  della  vita  dal  dritto  sentiero;  a  far 
cara  la  dottrina  con  la  integrità  de'  costami,  a  non  invilire  la  dignità 
delle  lettere  e  dei  buoni  studii  piaggiando  gli  stolti  e  gì'  ignavi  ;  a  fare  in 
somma  del  Chiaverini  bello  ed  imitabile  esempio  senza  togliere  da  lui 
quell'acre  linguaggio,  che  inasprisce  gli  animi  più  miti,  alimenta  le  av- 
versioni ed  i  dissidi!  I  e  Bulla  giova  alla  virtiu 
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NOTIZIE  AGGADSB(OGHB 

Premii  Botanico  e  Zoologico  proposti  dalT accademia  Imperiale 
di  Pietroburgo, 

L'Imp€mle  Accademia  delle  Sdenie  dì  Pletrobai^o ,  cut  ha  l'onor^ 
di  appartenere  TAotore  àtW  j^ntologia  Medica  ^  ci  ha  interesaati  di.  ec- 
citare ì  Scieoiiati  d'Italia  allo  sciogiìmeiito  de'  due  quesiti  segaenti,  ano 
de'  quali  onora  le  teoriche  d'nn  iralente  nostro  Italiano.  — •  Gli  Aatqri 
delle  Memorie  da  scriversi  in  latino  o  in  francese  dovranno  inviarle  nel 
tempo  richiesto  al  Sig.  Segretario  perpetuo  della  stessa  I.  R.  Accademia, 
giovandosi  per  la  spedisione  de'  Ministri  e  Consoli  Russi  residenti  in  Italia^ 
e  servendosi  delle  solite  forme  accademiche:  cioè  la  Memoria  dovrà  essere 
distinta  da  un  indixio  qualunque  posto  in  principio  della  stessa,  e  pari- 
mente scritto  soUa  coperta  di  un  foglio  suggellato,  che  vi  andrà  onito^ 
dentro  del  quale  poi  sarà  scritto  il  nome  colle  qualificaiioni  e  col  luogo 
di  dimora  dell'Autore  della  medesima. 

Quesito  /.  E  quello  stesso  che  venne  già  proposto  l'anno  1839.  Si 
domanda  :  »  Un  nuovo  esame  della  formazione  e  deW  incremento  del 
tronco  delle  piante  dicotiledonee  sia  in  generale^  come  relativamente 
ai  sistemi  particolari  che  lo  compongono  ^  e  fondato  sopra  osserva* 
zioni  ed  esperienze,  come  pure  sulla  ripetizione  e  sopra  di  un  nuo* 
vo  esame  delle  sperienze,  osservazioni  ed  ipotesi  particolarmente  dei 
Signori  Duhamel,  Mirbelj  uàubert^  Du^Petit,  Thouars  e  Dutrochet 
(  Fedi  il  relativo  Programma  nella  Recueil  des  actes  de  la  Séanca 
publtque  de  l'Académie  Imp.  tenue  le  29  D^mbr.  1829;  S.  Petersburg 
iB3o,  p.  %i^).  ** 

Un  tale  quesito  di  già  proposto  l'anno  1829  non  fu  in  veruna 
guisa  sciolto ,  perchè  la  sola  Memoria  pervenuta  in  tempo  debito  all'  Ac- 
cademia Imperiale,  trattò  l'argomento  in  modo  affatto  superficiale  e  non 
corrispondente  alla  dimanda.  Dopo  seguita  la  pubblicaaione  di  quel  Pro- 
gramma il  Sig.  Profess.  Yiviani  di  Genova  appalesò  in  una  sua  Opera 
(Della  struttura  degli  organi  elementari  nelle  piante  e  delle  loro/un' 
zioni  nella  vita  vegetabile j  Genova  i83i,  8.**  con  8  Tavole)  viste 
affitto  nuove  relativamente  agli  organi  elementari  de'  vegetabili,  e  della 
loro  funxioni.  Le  ricerche  di  questo  Professore  fecero  soprattutto  nascere 
alcuni  dubbii  di  somma  importanza  sulle  cognizioni  fondamentali  fin' ora 
possedute  nell'argomento,  ed  adottati  nella  fisiologia  delle  piante  per  non 
aspettarci  daDo  zelo  attivo  de'  Botanici  l'esame  del  valore,  che  si  può  ac- 
cordare alla  teorica  del  Signor  Yiviani.  Si  è  questa  una  condizione 
divenuta  indispensabile  pel  scioglimento  del  quesito  ora  riproposto  dal- 
l'Accademia Imperiale. 

n  premio  è  di  300  Pechini  d'Olanda:  ed  il  termine  nltimo  per 
ricevere  le  Memorie  è  fissato  pel  i.^  d'Agosto  1837. 

Quesito  IL  Da  lungo  tempo  i  pin  distinti  Natnrab'sti  hanno  osser- 
vato, che  in  alcuni  insetti  oltre  il  sistema  nervoso  addominale  ne  esiste 
nn  altro  deliatissimo  situato  nella  parte  dorsale  di  questi  animali;   e   le 
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relative  otsenriziom  a'  Destri  giorm .  moltìpncate  hanno  di  già  fornito  ma-* 
teria  per  alcune  corrispondenti  Memorie.  Si  è  ancbe  troyato  qaalche  cosa 
di  analogo  in  molti  animali  della  classe  degli  anelidi ,  p.  e.  nell'  afro- 
dito, neU'anfinome ,  nella  sanguisoga,  e  in  molti  moUnsdii,  come  nella 
Inmaca,  nella  sepia  ce.  Qnesto  sistema  £  acnri ,  die  sembra  adaaqte  esì- 
stere a  di?eisi  gradi  di  sriloppe  in  moki  animali»  e  probabilmtnte  nel 
massimo  nomerò  deik  divisioni  degl'  invertebrati ,  acquista  tanta  maggiore 
importanza,  in  quanto  che  lo  si  paragona  e  non  sema  ragioM  al  nervo 
simpatico  degli  anìnaK  tertdsati.  L'Accademit  Imperiale  propone  quindi 
per  argomento  di  premio: 

««  Delle  ricerche  sui  diversi  frodi  di  sviluppo  dei  nervi  irUesU- 
naU  negU  animali  sema  vertebre  accompagnale  da  relativi  disegni 
esatti  e  dettagliati,  m 

Onde  risolvere  nn  ^1e  qnesilo  l'Accademia  Imperiale  desidera,  che 
oltre  l'esposixione  storico-critica  delle  osservasioni  raccolte  fin' ora,  se  ne. 
faccia  la  ripetiiione  per  illnstrare  i  segoenli  punti: 

i.^  Qiial  è  lo  sviloppo  del  sittema  Ber?eM>  intestinale  ne^  ordini 
diversi  delle  dessi  degl'  invertebiti,  ne*  qnaH  i  stato  di  già  osservato? 
—  Onde  coioegaire  tide  scopo  si  sce^iummo  a  prefetenia  qne'  grappi  dì 
animali ,  che  non  sono  stali  ancora  abbastansa  enminali,  o  die  noi  'krono 
per  intiero:  fra  gì'  insetti  si  prenderanno  p.  e.  pìii  grappi  d'imenopteri 
(  TenthrédiruUes ,  Ichneumones)^  alcme  sestoni  d'emiplerì,  di  dipteri  ec 

a.^  Si  pub  mai  dimertnrc  nn  sistema  di  «erri  intestinali  nelle  di- 
visioni (dassi)  degl'  invertri>rati  obre  qndli,  At  fin' ora  ai  sono  trovati, 
e  qnali  sono  nominatamente  qoeste  divisioni? 

3.^  Si  possono  mai  ridarre  le  differenti  forme  del  sistema  nervoso  inte- 
stinale osservate  nelle  differenti  classi  degl'  invertebrati  a  c^  tipi  generali? 

4.^  Qaesti  tipi  generali  sarebbero  essi  in  aecoido  con  nna  delle  da»- 
sificaaioni  stabilite;  oppure  t  nervi  tniestinall  segniiebbera  «m  svikppo 
tutto  proprio  e  particoiare? 

5.^  Quali  sono  le  relaiioai  de'  nervi  intestinali  col  rimanente  dd 
sistema  nervoso  o^nsiderati  nelle  Iobo  vamificaiioni  è  nd  kra  vohime? 

6.^  Quali  titoli  si  possono  rìfenne  per  ammetterae  o  negarne  Tana» 
log/a,  the  passa  fra  questo  sistema  nervoso  ed  il  nervo  sin^alieo  negli 
animali  di  un  ordine  superiore? 

Ossorvasieni  relative  ai  cangiamenti,  che  si  operano  ne'  nervi  inte- 
stinali dorante  la  metamorfiosi ,  xni  vanno  soggetti  molti  animali  dn^i  or- 
dini inferiori  sarebbero  al  certo  interesMntissime  ;  nm  T  Accademia  impe- 
riale non  le  esige  a  rigore  per  la  soluxione  del  problema. 

L' Accademia  Imperiale  accorderà  un  premib  iì  200  lecchini  d'Olan- 
da all'Autore  della  Memoria,  che  risolva  compiutamente  il  Programma. 
Ma  nd  caso,  in  coi  nessuna  Monorin  inviala  al  toncoiso  eornspondesse 
in  modo  soddisfacente  alle  viste  dell' Aecademìa,  l'Antere  deUa  dimcrtanione 
giudicata  la  migliore  otterdi  secondo  l'estensione  e  rimporCansa  del  suo 
travaglio  un  premio  d'tncoraggiamente  dai  5o  ai  toò  lecchini  di  Olanda. 
Le  Memorie  non  saranno  ammesse  al  concorso  dM  fino  al  i.^  d'Agosto  i836. 
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Nella  circostanza,  in  cui  si  trova  V Antologia  Medica  di  parteci* 
pare  a'  suoi  Lettori ,  che  ne  hanno  fatta  inchiesta,  T annunzio  delle  Ope- 
re, che  si  vanno  pubblicando,  le  riesce  impossibile  di  seguire  in  tanta 
copia  di  libri  stampati  l'adottato  piano  di  dare  un  breve  giudizio  di  cia- 
scuna ,  come  ha  fin'  ora  praticato.  Si  limita  quindi  di  trasformare  in  Bidr- 
lettino  bibliograftco  le  solite  Notizie  bibliografiche  y  tanto  più  che  nei 
susseguenti  suoi  Fascicoli  ofiTrirà  l'analisi  delle  principali. 

Libri  di  Autori^  Italiani. 
Banhaco    Leonardo,   Cenni   sul    cholera-morbus    epidemico   osservato   in 

Parigi  nell'anno  iSSa;  Napoli   1834}  S.vo. 
Bruschi    Domenico y    Istituzioni  di    Materia  Medica;  nuova    edizione  con 
note  del  Dott  Pozzi,  Voi.  I,  Milano  i834>  8.vo  (opera  di  somma 
importanza  y  e  desiderata  nella  Medicina  Italiana^. 
CoMMENTARj  dSll' Atbiteo    DI    BRESCIA   pcT   l' anno  aecademico    i833; 
Brescia  i834,  8.vo  (Fi  sono  inseriti  gU  estratd  delle  seg.  Memo- 
rie:  Pastelli ^  Delle  cause  e  deW indole  delle  fMri  intermittenti ^ 
che  dominarono  in  Lombardia  negli  anni  i83i-32.  — .  Maria- 
nini ,  Di  varie  paralisi  complete  e  incomplete  trattate  colfelet' 
tricità   mossa  dagli  apparati  di  Folta»  —  JZantedeschi  ^    Nuos^ 
cure  di  malattie  operate  colle   acque   marziali   di  Bovegno,  — 
liberti.  Della  vita  e  delle  opere  di  Lorenzo   Bellini  Medico  e 
Letterato  del  secolo  XFIL  —  Uberti,  Ragionamento  intomo  a 
Giambatista  Masini  da   Brescia  ^   Filosofo  e  Medico   del  seco* 
lo  XV IL   —    Cenedellay  Del  rame^ianuro  di  potassio  e  sue 
proprietà,  e  sui  varii  altri  cianuri  metallici y  e  dell'acido  idro- 
rame-cianico,  —  Perego  e  Giandoni,  DeW  aria   e   delle  acque 
potabili  di  Brescia,  —  Menis,   Storia   della   malattia  e  causa 
della  morte  del  R,  Delegato  De-Pagax'c), 
Cappello    uàgostino.  Opuscoli    scelti  scientìfici;  Roma  i83o^  8.vo  (Fi 
sono  riferite  :  Memorie  sidP  idrofobia  j  sulla  topografia  fisica  del 
suolo  di  Tivoli  j  sulle  piante  le  pili  interessanti  del  territorio  di 
Tivoli  j  sulla  geognosia  della  valle  superiore  del  fiume  Tronto  j 
Riflessioni  geologiche  ed  idrauliche   sugli  avvenimenti  accaduti 
nel  corso  deWAniene;  Catalogo  delle  pianie  della  regióne  Traen- 
tinaj  Discorso  sopra   un  nuovo  fenomeno  geologico  al   Gran- 
Sasso  d'Italia). 
'  '  Ulteriori  schiarimenti  intomo  il  fiume  Aniene;  Roma  i833,  8.vo 

Viaggio  Medico  a  Charenton,  ai  Trenta  del  eh.  Esquirol  e  ad 

Alfort,  letto  nell'Accademia  dei  Lincei;  Roma   i834>  8.vo 

e  Lupi  ( Achille )y  Storia  Medica  del  Choléra  Indiano  osser- 


vato a  Parigi   per  ordine  del  Sommo  Pontefice  Gregorio  xvi  nel- 
l'anno i83i;  Roma  i833,  8.vo  gr.  ( La  dottrina  de* contagi  puh^ 
Antòl.  hed.  Sem.  I.  82 
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blìcata  dair  Autore  dett  KnìoìogitL  Medici  nelle  sue  LamÀÌ 
ssnluppata  ed  applicala  )^  con  Tar.  color. 
Del  Chiappa    G.  >  Memorie  intomo  alla    tìU  del  Canlicfc  Sb  Ber^, 
Payia  r834>  8.to  col  ritratto  dell'Autore.  (Commendevdiperra^ 
gomento  e  per  l'amenità  della  trattazione  ), 
Delle  Ghiaie   Stefano^    Compendio  di  Elmintografìa  Hiiaiia,  Mmib 
conda  niglioraU ,   accrescinta ,    corredata  di  cUnicke  oncntiiw,  à 
illastrata  da  sei  nuove  tavole   incise   in   rame;  Napoli  i833,i*i 
(  Opera  preziosissima  pe*  Naturalisti  e  p^  Clinici). 
DissBRTAzioifi  TirAroimALi  pubblicate  pel  conteguimcnto  ddblivnlt' 
dica  neiri.  R«  Uniyeisità  di  Padova  nel  L"*  Semestre  M  air.  ai 
scolastico. 
Agostini  Jaf0;9ÌUPat«TMÌ,D«KeiMrafcioM;  Pakarii  i83(,  8.ro 
BAJLvm  Jogepki^  de  Crispino,  ProTtoc.  RhodìgùuM,  AaiaadiuiiÌM  ^  ^kèa 

^eneratim  et  praecipoe  de  perìodicis;  lU  i83i4«  8.vo 
BiAHcm  Luigia  Tirolese  di  Borgo  Yekageoe,  Può  il  Medico-pradniiaMfc» 

tagio  ricnsare  la  sua  assiskeosa  agli  ammalati?  Padora  i834itj* 
BtòHi  Peirìt  Brizieasù  ex  Loonato,  De  Tifiate  snlphorìs  medica;  PsiraiiH^^ 
BoMim  Ansèlmh  Maotaaai,  De  epidemia  morbi  grippa  Uà  i834»ivs 
BoNOMiNi  Josephìt  Veronenais,  De  cootag^mm  praecipna  acdone  ii  qokiila 

organili  eorom  characteribas  ac  discrimine;  Ibi  i834t  8.to 
CàFULMU  Alexandria  Eaicensis,  De  passionnm  in  corpos  haiasBiiBiiiÌB>;  ^ 

t854*  B.to 
CsTTiaiirA  Jtoc^,  Tyrolensìs,  De  consiliis  medieis;  Ibi  i834*  8.fe 
GoRuiOLO  Hieronjrmit  De  morbis  a  mercurti  abnsa  proficisceotibat;  Hi  ilSi^** 
Dalla  Balla  Jo.  Peiri^  De  prìncipaltam  risoerom  phlogosees  chandtfkia» 

micis;  Ibi  i834«  8*vo 
Pacsii  Jaeobi^  e  Lamon  Fekr. ,  De  soogeoesia  ;  Ibi  i834»  8.Te 
Faaiv4  Anionii,  Vioetim»  Quaedam  de  examine  qood  a  Medico  fit  nfH*"' 

Ibi  i834,  8.ttt 
FtsftAM  Francisci,  Tergectim,  De  baloels  marbis;  Ibi  i8S4»  8. ve 
Fiurpuri-FAiTTOin,  L  R. .  Briziensis,  De  bfpertassi;  Ibi  i854.  8.to 
Flumiami  Jacopo,  8n\  'vainolo  Taccino;  Padova  i834»  9.vo 
FoscAUNi  Jacobi,  Veneti,  De  thoracis  eearcUtione  spontanea;  Pataru  i8(4-i<* 
GoB«o  lUiimuttdU  De  Viltà  Vicentina  Mrici,  De  eonvalescentia;  Ibi  i834i  t.** 
GiAVzoTTO  Jo,  Baptt  Tarviaioi,  Qiuedam  de  polso  pbysiologice  ac  piM'' 

considerato;  Ibi  1 834*  8-TO  ^ 
Haas  Adolphi,  Boheoù,  Icbnographia  sfstematis  nosologici  naiaralis;Ilii  i83^^^ 
HacHurBiBcn  CeorW,  Tyrolensis,  De  Hygiene;  Ibi  i834i  8.to  ^^ 
Hlawaczbk  "Bduardi,   Bohemi    Carolothermentis,  De  remediii  spcciicH;* 

i834,  8.n> 
Kbllui  Alexandria  Tyrolensis,  De  morbosa  sangainis  metamorpbosi;  Us  >M«M 
KoHM  Ignatiìt  GaKciani,  De  •yphilldé  unirersaU;  Ibi  i834t  8.vo 
liiBsaAU  Francesco^  Tririgiano,  Dei  sogni;  Padova  i834»  8.to  ^    ^ 

LuTDBa  Melchior,,  Illirici  •I^frrhanensis,  De  praecipuis  Medici  oSc»:  P0" 

i834,  8.TO 
Maudcl  Emmait.t  Morari,  De  slerilitate;  Ibi  i834«  8.to 
Maazolo  Paul, ,  De  viiiit  loqaelae;  Ibi  i834f  8.to 
Mavczka  Caroli,  Ccechi-Hfinskensis,  Specimeir  easuistices;  Ibi  i8S4f  ^v*, 
Mmcnia  Josephì,  De  aze  cephdo-cpmali;  Ibi  i8S4«  8/ro  (£  V^^^^ 
interessante  anzi  che  una  dissertazione  tnamjgunJe:  t  Àntd^9^ 
ca  perciò  ne  parlerà  per  esteso  jf  e*  prossimi  Fascicoli), 
BCiNiMi  Angeli^  Tergestini,  De  phiegmasia  alba  dolente;  Ibi  i834. 8.vs 
SAMiàs  Byadnùùi  ex  Veoetìis,  De  siogoltu  icfiopathico;  Ibi  t834. 8.ro> 
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Otakunk  Afoystìt  Tyrol«ii*U,  De  poka  kf  prtxi  mftgiiopere  owaùdenndo  ;   Ihk 

1834,  8.TO 

Panilu  HapoUon^  BruMniU,  De  ^ilmotia  easentùdi  inCer  rhenneritmom  et  «r- 

thriiidem  ;  Ibi  i834>  8.Y0 
Paivoriuo  Alisia,  yeneti-LymokceDeU»  De  labbri  nerrosa  quaedam  obaenratiiH 

nee;  Ibi  s834>  8.ro 
PoTOZHiriK  Jntou.  Frane.  Xop.^  Ganiioli-Graìaoi,  De  homlols  aetatiba»;  Ibi 

1834, 8.T0 
Eavoick  laeae.  De  emekìcie;  Ibi  i834f  8.to 
RuvflCA  Aloysit^  Bmieneia»  De  oelomelie  virtote  phefimea  •  dynaMiea  ;   Ibi 

1834,  8.T0 
RiccoBONi  Petrì^  PateTÌoi,  De  febribaa  intermitteatSbut;  Ibi  i834«  8.to 
ScBorK  Joan,  MarL,  Moran,  De  foDotione  et  morbia  .glandulae  thyroideae  ;  Ibi 

1834,  8.ro 
ScBVilTZ  Josepki.  Caroiolì,  De  diriuone  morboram  ;  Ibi  i834«  8.Y0 
SiCtfoaiTTi  Ltóeralis^  Veneti  Tarnaini,  De  actione  irritatira;  Ibi  i834t  8.ro 
Simonis  L,  G.  G^  TraonyUam,  De  delirio  cam  tremore;  Ibi  i834»  8.to 
SKBiwair  Piraneis':i,  Bohemi,  De  rhenmatiwno;  Ibi  i834»  8.ro 
Stumhib  Frane,  Stanisi,  Polooì,  ProBOoena  Ph.  Ch.  Hartmann  '  Praelectlooea  io 

Pathologiam  et  Theropiam  speoialem;  Ibi  i834t  B.to- 
TiiOH4«if  WeneesL  Guil.^  Bohemi,  De  dysenteria  ;  Ibi  1&34.  8.T0- 
YmoYk  Alaysii,  ForojulieDsis,  De  calore  animali  ;  Ibi  i834*  8.ro 
yotamio  Alexandri,  PaaUola  De  itioeriboa  ad   saoitaiem  epectaotibnf;  Ibè 

1834,  8.ro 
VmioLi  Caspar,,  Hystriani  Pyrrhanensif,  De  adcaetadine  ;  Ibi  1834)  8.vo 
Viyticxt  Jo.  BapL,  Brixiensis,  De  giotsitide;  Ibi  i834*  8.to 
Zaa&OTTO  Alqysii,  De  qiiodam  absardo  appetita  orium  atque  de  artificiali  lactts  ic* 
cretioae;  Ibi  1834*  8.to 
Givu     Giuseppe y   Storia  Naturale  dì  titte  le  acque  minerali  di  Toscana^ 
ed  ISO  medico  delle  n^edesime;  Firenxe  Tom.  I,    i833,  Tom.  II,, 
i834>  8.V0 
GiruDi    Antonio^  Dell'acqua  medicata  di  Tassinara;  Bologna  i833,  8.tov 
GbifpA    MìchaeUs,   Epitome  Insti tationum  Medidnae  Theoretico-practicae 
academids  praelectionibos  accomodata  ^etc  — De  haemorrhagiis  ;  An- 
gustae  Tanrinorom   i8349  8.T0.  (  È  la  conlinuazione  delt  eccel- 
lente  opera^   di  cui  si  è  parkUo  a  carte  309  del  Fase,  III  di 
Marzo  ). 
GuARiNi    Giovanni^  Dixionario  Farmaceutico  magistrale  ed  officinale,  in 
cui  si  contiene  il  modo  di  preparare  le  sostanze  più  usi  tate  in  Me- 
didna  con  la   indicaaione  de'  loro  caratteri  ed  usi,  ediz.  4*^  accre- 
sciuta; Napoli   1834  9  8.T0 
Mattbucci   Lorenzo  j  Brevi  ossenraxioni  intorno   alle   cagioni   delle  ma* 
lattie  e  delle   frequenti   mortalità  cbe  accadono  ne'  fanciulli  co'  più 
semplid   preservativi  dalla   osservazione  ed  esperienza   desunti ,  onde 
consenarU  in  vita;  Fermo  i833,  8.vo 
Oafila,  Tossicologia  pratica  coli' aggiunta  della  Mediana   legale   risgnar- 
dukte  il  veneficio,   ricavata  dalle  altre  opere  dello  stesso  Professore , 
compendiata  dal  Dott  L.  Michelotti  con  aggiunta  dell'Editore  Napo- 
litano, T.  U;  Napoli  i833,  8.vo 
Pindolputi-Barbebi    G.  J?.,  Manuale  chimico-legale;  Firenze  i833,  8.vo. 
Pjjivun    Coi^.  P. ,  Osservazioni   diniche  sul  choléra-morbos  (atte  all'llfitid- 
Dica  di  Parigi;  Napoli  i834>  8.vo 
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PiAifciAjft  G.  B,y  Istitazionì  fisico-chunicbe;  VoL  3;  Roma  i833-34,  8.t<r 
(E  questa  la  prima  opera^  per  verità  desiderata^  in  cui  ia  Chi- 
mica sia  incorporata  nella  Fisica). 

PisAici  jàscanioy  So  la  Igiene  de'  bamUni,  e  tu  l'arte  dì  consenrare  e 
migliorare  la  loro  salate;  Napoli   1834»  8.to 

PoLETTr  LioneUoy  Esperienxe  ed  ossenraiioni  sulla  condiiicmc  delle  ar- 
terie nei  irertebrati,  e  soprattutto  ndi'oomo;  Bologna  i833,  8.to. 
(Sperienze  ed  osservazioni  importantissime  per  la  Fisiologia  e 
per  la  Patologia ,  che  t  u^ntologia  Medica  procurerà  di  far  co- 
noscere), 

Renzi 2  Db,  Salvatore y  Viaggio  medico  in  Parigi  con  alcani  particolari 
sopra  Pisa,  Genova,  Livorno,  Marsiglia  e  Liope;  Napoli  1834)  8.to 
(  Scritto  importantissimo  per  t  esattezza  e  precisione  delle  noti- 
zie ivi  riferite  y  e  per  la  somma  critica  ^  con  cui  t  Autore  seppe 
corredare  le  sue  osservazioni), 

Spajrahi,  Giuseppe  y  Del  modo  d'agire  della  segale  cornuta  suU'nomo  sa- 
no ed  ammalato,  e  della  causa  prossima  del  parto;  Pavia  1834»  8.vo 
(Frutto  di  somma  sperienza  e  di  estese  cognizioni,  di  cui  VAnr 
tologia  Medica  ragionerà  in  uno  de*  prossimi  suoi  Fascicoli), 

Vigna,  Clemente ^  Manuale  di  Materia  Medica;  Milano   i833,  8.yo 
Libri  di  Autori  Tedeschi. 

Alpin  D,  I,  /*.,  Die  gewohnlicbsten  Krankheiten  der  Pferde  etc  Delle 
malattie  le  pih  comuni  de*  cavalli  e  del  bestiame  cornuto  inteme 
ed  esteme,  e  del  modo  di  conoscerle  e  di  curarle ^  colla  giunta 
d'un  relativo  Ricettario  ,  edit.  a.*  accresciuta  j  Berlino  i834,  8.® 

Ammon,  Dr.  F,  A.  Atlas  Ton  Chelius  Handbucb  der  Chirurgie  etc  Au 
lante  per  servire  al  Manuale  di  Chirurgia  di  Chelius,  che  com- 
prende  in  So  Tavole  circa  i  disegni  originali  de'  più  usitad  stro- 
menti,  bendaggi  ec.  per  le  operazioni  j  Heidelberga  l8349  4«** 
gr.  (Si  pubblica  per  Fascicoli  ). 

— — — — ^—  Das  Symblepharon  und  Heilnng  etc  Del  symblepha- 
ron  e  della  cura  di  questa  malattia  col  mezzo  d'un  nuovo  me- 
todo operativo  ec,  y  a.   ed^,  accresciuta  j  Dresda   i834,  8.vo 

Andreas  Dr,  A,,  Grundrìss  der  allgemeinen  Angenbcilkunde  etc  Fon- 
damenti  generali  d* Oculistica  j  Magdeburg  i834f  8.vo 

Bartels  C,  M,  N,y  BeitrSge  znr  Pbjsiologie  des  Gesichtssinnes  etc  iSi^ 
plimento  alla  ^fisiologia  deWorgano  della  visione  j  Berlino  1834) 
4'to  con  tre  Tav,  in  rame, 

Bbck  C,  /.,  De  oculorum  mutationibus ,  qnae  cataractae  operationem  se- 
quuntur,  observatio  adnezis  corollariis;  Friburgi    i834>  4-^ 

Berzelitjs  /. ,  Jahresbericbt  ueber  die  Forschritte  etc  Rapporto  annuale 
sugli  avanzamenti  delle  Scienze  Fisiche ,  traduzione  dallo  Svedese 
del  Dott.  ffoehlerj  Tubinga  i834>  8.vo  (Ne  esistono  akrì  is  pre- 
cedenti Rapporti  ). 

-<-——'  Lehrbuch   der   Chemie  etc  Elementi  di  Chimica  in  nuova 
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forma  ridotti  da  /Wf.  Schwarze,  Fascicoli  i,  i,  3,  (contin,)j 
QuedUnburg  1834»  8.to 

Blvfp  Dr,  M*  Z*»  Die  LeisliiDgeii  and  Forìschritte  dcr  Medicine  etc. 
Fantaggi  e  perfaionamend  della  Medicina  in  Germania^  i  .*  an- 
nata del  i832;  Berlino  i834»  8.yo 

Bluhrick  Dr.  G.,  Die  Anatomie  in  einer  Niiss  etc.  L* Anatomia  in  una 
noce,  ossia  in  un  astuccio  da  tasca  j  Norimberga  i834,  i6.nio 

BoiroADEH  H.  F.y  Die  Syphllls  patologlsch-dlignostìch  etc.  La  sifilide 
esposta  nella  sua  patologico-diagnosiica  e  terapeutica  dottrina  j 
Berlino  i834^  8.to 

Bravn  Dr.  /*.,  Die  Medicine  nnserer  Tage  in  ibrer  etc  La  Medicina 
de*  nostri  giorni  considerata  nel  suo  perfezionamento  per  mezzo 
dd  sistema  omeopatico  j  Lipsia  i8349  8.to 

BiTSGH  Tbeoretiidi-practische  Gebartsknnde  etc»  Osietricia  teorico-prati' 
ca  illustrata  da  figure^  Berlino  i834>  8.yo  con  un  Atlante  in 
foL  reale. 

Gàrus  C.  S.y  Lehrboch  der  yerglclkenden  Zootomie  etc  Elemend  di 
ZootonUa  comparata  Oppogf^ata  alla  Fisiologia,  2.*  ediz,  accresc.j 
Lipsia  i834>  con  20   Ta¥.  in  rame. 

Caspabi  2?.  9  Homdopatlsdies  Dispensatorium  etc  Dispensatorio  omeopa- 
tico pe'  Medici  e  ptf  Farmacisd^  putblicato  da  F.  Hartmann, 
5.*  ediz,  accrescj  Lipsia  i834^  8.to 

Glaeus  /.  C.  A. ,  De  omento  lacerato  et  mesenterìì  cordapfo  >  Gommen- 
tatjo  bipartita;  Lipsiae  i834>  8.Y0 

— — *—  et  Radixjs,  BeltrSge  sor  practitcben  Heilkonde  etc  Supplii 
menti  per  la  Medicina-pratica  relativi  alla  geogni/ia.  medica  ed 
alt  epidemiologia,  FoL  Ij  Lipsia  1834,  8.yo 

GoNSABi  /.  G.  H,  f  AnimadTersiones  de  pletbora  yera  ;  Goetdngae 
i834>  ^^^ 

Uebersickt  der  pract.  Anncimìttellebre  eie.    Prospetto  d^  una 

Materia  Medicapratica  j  Gottinga  i834^  B.vo 

DiBFPXHBACH  /.  /*.,  Gblrorglscbe  Erfahrongen  etc.  Sperienze  chirurgiche 
dirette  principalmente  al  -  ristabilimento  delle  parti  rimosse  del 
corpo  umano  con  nuovi  metodi  ec.y  P.IIIj  Berlino  i834>  ^'^^ 

— Pbjslologlsch-cbimrglscbe  Beobacbtnngen   bei  Gboléra-Kranken 

-  ec  Osservazioni  ^iologico^hirurgiche  raccolte  negli  ammalati  di 
choUra,  Memoria  coronata  di  premio  daW Istituto  di  Francia  j 
Giistrow  i834>  8.Y0  (Pretendesi  essere  questo  il  miglior  scritto  in 
tale  argomento.  Sema  dubbio  il  premio  accordato  all'Autore  dal- 
l'Istituto  Francese  ne  dimostra  il  sommo  merito.  L'Antologia  Me- 
dica si  propone  di  (arlo  conoscere  appena  gli  sar^  pervenuto). 

Du  Mbkil  D.  y  Reagentienlekre  etc  Dottrina  de*  reagenti  per  le  analisi 
vegetali j  Celle  i834,  8.Y0 

DzoHDi    C.  ff.9  Obserrationes  ophtbalmologicae  ;  ffalae  i834>  8.to 

Ebialb    /.   N.  9  Physiologie  der  Verdaung  etc.  Fisiologia  della  digestio- 
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nt  dedoaa  da  speriewc  ed  ossetvazUmi  naturali  ed  ariifickdij 
ffurzburgo  i834>  8.?o  ' 

EisEidiAirv  D. ,  Die  Kindbcufieker  ec  «Saggio  ttosologico-4en^4$tico  sulla 
febbre  puerperalej  Erlangen  1834»  8.vo 

Endlicher  Stan,,  Auku  fioUaica,  Fase  II;  Fiennae  i834»  bl«  eoa 
Tab.  aen. 

Fischer  A.  F,j  DU  Krankbelten  dcs  Allm  etc  Delle  malattie  deWetà 
avanzata  j  Lipsia  i834j  8.vo 

' ErkcQtniss  «nd  Heiiung  des  eroaps  etc  Della  conoscenza  e 

della  cura  deW  angina  membranacea  detta  croup,  una  deUe  più 
pericolose  malattie  deW  età  infantile  j  Heidelherg/n  i834j  8.vo 

Gersdobff  H.  a.  ,  Heìluag  einer  g«fiIiriidieD  KraakJieii  eta»  Cura  di 
una  malattia  pericolosa  col  mezzo  dell' idiosonnamboUsmo,  e  nar- 
radva  de*  rimedii  omeopatici  prescritti  doli  ammalato  nello  staio 
iti  magnetica  clainojance  ;  Eisenach  i834>  ^'^o 

Gold's  L,  ,  Repertoriam  der  medicinìschen  sud  opei^tivea  Ghiiargìc  ck. 
Repertorio  di  Chinupa  medica  ed  operadsHij  guida  clinica  este- 
sa dietro  gf  insegmunend  di  Chelius,  Dieffenbach^  Dupuytren, 
Graefe,  Kluge,  Must,  Schoenkim^  ìFaltker,  Cocker,  Blasiusj 
Grossheim  ec.j  Berlino  i834»  8.to 

Hagh  L.  C.^  Ideea  «eber  die  Nator  etc  Idee  sulla  natura,  sultes- 
senza j  sult estensione ,  sugli  a/wantagg^^  sul  pregio,  sultuso, 
sulla  storia  e  sulla  ktàeratura  dello  studio  fisionomico  j  Maihurg 

1834»    8.T0 

Hagea   M.,  Die   Brlche   ud  Vorfalle  etc   Delle  erme  e  delle  proci- 

denze  illustrate  con  esempiij  Fienna  i8S4j  8.vo  còn  due  Tav. 

in  rame. 
Heusler  P.  /.  Ueber,  die  Tenchiedeiieii  Arten  dcs  thieriKjieii  MagMtìi- 

miis  etc  Delle  diverse  specie  del  magnetisnìo  animale,  e  de'  di- 
versi suoi  effstti  suWuomo  ammalatoj  fVUnburgo  i834^  8.Y0 
HoBL  F.  A.y  Die  gebiirtslialfliche  Esploralioo  etc  DeW  esplomuoae  oste- 

trica,  Tom.  II,  che  descrive  f  ispezione  ed  il  tatto  esplonàwo 

con  appendicej  ffalla  i834j  8.vo 
KocH  Maximil. ,  Gommentatìo  aoaloaiko-chiriiiigica  de  emarlmlaitmc  man- 

dibake,  cam  praefatione  Doct.  a  Walther;  Momachii    18^1  4*^ 

cum  II  Toh.  lithogr. 
KoHLSCRVTTBR    Otto ,  Qaaedam  de   foinctlo  mnbiUcalì  fre^wealì  nortis 

nascentiaoi  causa;  Lipsiae  i834»  8.to 
Krobuhou   /.  F. ,  Naturgetrettc  Abbiidugen  «ad  BescreShangCB  etc  Fi^ 

gare  naturali  e  descrizioni  de'  fimghi  mangepeod,  nocùn  e  velO" 

nosij  Praga  \ÒZi^,foL 
Oteiho   F.    T.,    AlgarwB  aqnae  dnkis  genMMcanup,  Decas  I*VIII; 

Halis  Sax.  i834,  8.yo 
LiNGEinitCH    e.  A.  M.,  fiiosologie  vnd  Tberapìe  der  chìrorgiscbea  Kiadc- 

keiatett  etc  NondogCa  e  fempùs  deOe  malattie  chirurgiche  eoUa 
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descrizione  delle  operazioni  di  0drurgia,    Fot.   Fj   Gottinga 
i834,  8.V0 

LiifCKB  C,  S. ,  TracUUifl  de  fingo  medaliari  ocbIi  »  cubi  Tab.  VI  lithogr.  ; 
Lipsim  1834  >  8.Y0 

Mab:tih   £,  De  Hthogeoesi   praesertim  orìoana;  Jenae  i834>  8.T0 

Heckbl  /.  F,  y  Sjsteni  itr  tergleichenden  Anatomie  etc.  Sistema  df  Ana- 
tomia comparata  ^  Fol.  FIj  Balla  i834,  8.yo 

Meissnbr  P.  J.  ,  Ghemische  Aeqoiyalenten  etc.  Degli  eqìdvaltnd  chimi- 
ci,  ossia  deUa  dottrina  atomistica ,  ad  uso  de*  Chimici  e  de'  Far- 
macisti  j  Fienna  i834,  S.to 

MiÌHBT  u4,  A.y  Ad  parasltoinm  imprimis  ad  fongi  medallaris  ocnlì  hi- 
storiam  synbolae  aliqnot,  cadi  Fig.  V;  Goettingae  i834,  4-^ 

Nbumann,  M,  B.  a.,  Elemente  der  phjsiologischen  Patbologie  etc  Ele» 
menti  di  Patologia  Jisiologica  j  Bonna  i834^  8.yo 

Handbach  der  mediciniscben  Kiinìk  etc.  Manuale  di  Clinica 

medica,  Fol.  IFj  Berlino  i834>  8.vo 

Navrath  L.  /.  E,y  DÌM|nìsitio  aoatomico-pbjsiologica  de  nanòBin  mor- 
pbologia  et  pbjsioìogìa;  Berlini  18 34»  8.T0 

Ott  F.  A.f  Tbeoret.-pract.  Handbnch  etc.  Manuale  teoretico-pratico 
de'  singoli  stromenti  chirurgici  e  bendaggi  in  relazione  del  Ma- 
nuale di  Chirurgia  di  Chelius,  2  FoL ,  3.*  ediz,  accrescj  Mo- 
naco 1834  >  8.V0  con  Atlante  in  4*to  real. 

PucvELT  F.  A.  B.,  Tabetlarìscbe  Uebersicbt  der  Zeicben  etc.  Ta%*ola 
rappresentante  il  prospetto  de' segni  estemati  dal  cuore,  e  del  loro 
significato  nelle  malattie  di  questo  viscere j  Heidelberga  i834> 
JoL  {  Spera  V  Antologia  Medica  di  poter  comunicare  presto  a'  suoi 
lettori  questo  interessante  prospetto  ). 

Raimaiut  de  J,  N,y  Principia  Patbologìae  et  Tberapiae  specialis  medicae 
osai  academico  adcomodata,  editio  latina;  Fiennae  1834}  8.to 

Rbuss  Aug,  9  Tentamen  anatomtco-patbologicam  de  melanosi  '  cnm  Tab. 
litbogr.;  Ptagae  i834,  8.T0 

KiCHTEB  A.  J.y  Gommentatio  pbjsiologico-patbologica  de  nnirersi  prae- 
gnantiom  corporis  mntatione,  deqne  ejosdem  ti  morbomm  in  ipsa 
gray/ditate  et  profligandomm  et  proTocindoram,  nec  non  demam  de 
morbomm  illomm  aestimatione  et  cara;  Fiennae  1834,  8.to 

R068HIBT  E.f  De  aspbjxia  infantnm  recens  natoram  ;  Erlangae  i834>  8.vo. 

RusT  A,  N,y  Au&Stse  und  Abbandlongen  ec  Memorie  e  Trattati  re- 
lativi alla  Medicina  y  alla  Chirurgia  ^  ed  alla  Polizia  metlicaj 
Berlino  i834  ,  8.T0 

Tbeoretiscb-praktiscbes  Handbocb  ec.  Manuale  teoretico-pra- 

tico  di  Chirurgia  con  aggiunte  sulle  malattie  sifilitiche  e  de^ 
occhi,  disposto  in  ordine  alfabetico  ^  la  Fol»j  Berlino  i834>  8.to 

SASSBir  JET.  A,y  Obserrationes  qnaedam  de   epilepsiae  cansis;  Goettingae 

1834,  8.T0 
SiBBOLD  E*    C.  /.|  GMHMntatio  obttctricia   de    circnmTolatione  Vinicoli 
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umbUìcalis,  adjectls  diiobpi  catibtts  nrìarSmSy   cnn.  Tab.   Cliiogr.  ; 
Goettùignc   i834,  4-^ 

Stohh   jé,y  DisserUtio  de  carie  orbitae  cvoi  Tab.;  Eriburgi  i834>  /^Ao. 

Syitessi  Calyitiae  encomlum  ad  GGdd.  mss.  fidem  receni;  SàUtgar- 
diae  1834»  ^-^^ 

Wachenroder  H,y  Chemìftdie  Tabellen  lur  Analjfse  et.  TabeUe  chimi- 
che per  If analisi  dette  combinazioni  inorganiche  ed  organiche  s 
Jena  i834,  foL 

Weber  G.  A,^  Alpbabetisches  Veneìcbmss  ec  Prospetto  alfabetico 
et  ima  sistematica  esposizione  de*  rimedii  anéipsoricij  Brun^ 
swich    i834>  8.Y0 

WnrTER  C.  F.  C,^  Abhandlang  neber  die  Magenerweicbiuig  ec  Tratta^ 
to  del  rammollimento  del  Ventricolo,  coronato  di  premio  dalla 
Società  Reale  delle  Scienze  di  Gottinga  j  LunAurg  i834^  8.to 

Zedlitz    F,y  fialniographischea   Handworterbocb  ec   Dizionario  halneo- 
grafico ,  ossia  descrizione  delle  acque  e  de*  bagni  minerali  sOr 
lutari  della  Germania,  della   Francia,   della  Svizzera,  e  dei- 
rUnghena  ec,  Lipsia  1 834  >  8.^0 
Libri  di  AutoRi  Danesi,  Russi ,  s  Sybdbsi. 

Lbtt  M,  M.y  De  Sjoipodia  sea  monstrositate  ureBiformi,  cttn  taatoni- 
ca  ejusdem  monstri  descriptione  >  Hafìiiae  iB34f  8.Y0 

Pailas  P,  S.,  Zoograghià  Rosso^AsIatica  sbtens  oMnìiim  aniouliaDi  in 
eiteoso  Ifttperìo  Rossico  et  adjacentibus  naribos  obsenratomn,  domi- 
cilia, inores  et  descriptlones ,  anatomen  atq«e  iooiies  plariAomiBy 
FoL  III  Cam  Indie;  Petropoli  1 833-34,  4.to 

Icones  ad  soographiam  Rosso-Asiaticam ,  Fase  I,  Il  csa  XVI 

Tab.  aen,  Ib.   1 833-34,  4.to 

SvBNSKA  LSkare-Sallskapets  Handlingar  ec.  Saggi  e  Memorie  della  S^ 
cietà  di  Medicina  di  StockoUnaj  Ivi  1 833-34  8.T0  (  È  la  con- 
tinaaxìone  della  preziosa  raccolta  interrotta  l'anno  1827.  —  U An- 
tologia Medica  ne  tiene  già  in  pronto  nn  longo  sunto  da  comuni- 
care a' suoi  lettori).  (Sarà  continuato  nel  prossimo  Numero  col' 
t elenco  degli  Autori  In^^i,  Spagnuoli  e  Francesi  ). 


Fine  del  Semestre  I. 


N.B.  ci*  Indici  degli  Autóri  e  delle  Materie  sono  compresi  negt  Indici  dei 
due  Semestri  in  fine  del  If.  12  Dicembre  \  che  compie  il  Semestre  TI^  Ivi 
è  pure  unito  tElenco  de*  Signori  Jssociaii  ai  due  Sewtestri, 
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